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DETALHAMENTO DO TA Nº DESCRIÇÃO VALOR (R$)

1 recurso R$4.299.278,00TA:

2 recurso R$5.499.900,00TA:

3 recurso R$10.568.250,00TA:

4 recurso R$4.200.000,00TA:

5 recurso R$4.074.000,00TA:

6 recurso R$10.346.608,00TA:

7 recurso R$5.950.875,00TA:

Valor Total no TC: R$ 44.938.911,00

1. IDENTIFICAÇÃO DO TC/TA
NÚMERO DO TC: 95

TÍTULO DO TC: Aprimoramento da Gestão da Secretaria Executiva do Ministério da Saúde do Brasil – SE/MS

Objeto do TC: Fortalecer a gestão federal do Sistema Único de Saúde - SUS.

Número do processo: 25000.077588/2016-96 Número do SIAFI: 687184

Data de término:Data de início 16/08/2016
16/08/2021

ÁREA TÉCNICA RESPONSÁVEL NA CONTRAPARTE

Área técnica Secretaria Executiva (SE/MS)

Responsável: Antonio Carlos Figueiredo Nardi

Endereço: Ministério da Saúde – Esplanada dos Ministérios Bloco G – 3º andar – sala 319. Brasília/DF – CEP: 70058-
900

Telefone: (61) 33152125 E-mail: antonio.nardi@saude.gov.br

ÁREA TÉCNICA RESPONSÁVEL NA OPAS/OMS

Área técnica Sistemas e Serviços de Saúde (UT HSS)

Responsável: Renato Tasca

Endereço: Setor de Embaixadas Norte, Lote 19 - Brasília, DF

Telefone: (61)32519595 E-mail: tascar@paho.org
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O Termo de Cooperação nº 95 foi firmado em 2016 com o objetivo de apoiar processos de aprimoramento das práticas de gestão
no âmbito da Secretaria Executiva do Ministério da Saúde – SE/MS. Sua vigência inicial é de 16/08/2016 a 15/08/2021, com o
propósito de “mapear, identificar e analisar processos de gestão no âmbito da SE/MS. De modo geral, o TC-95 dá continuidade às
atividades de cooperação técnica entre a OPAS e o MS que haviam sido iniciadas com o Termo de Cooperação nº 50 (TC-50),
executado no período de 2006 a 2016, para o aprimoramento da capacidade de gestão da SE/MS e de seu papel de articulação e
integração da gestão federal do SUS, coordenando os diversos setores do Ministério.

A Matriz Lógica do projeto é composta de Resultados Esperados que refletem a diversidade das ações desenvolvidas na
cooperação e cobrem, sinteticamente, os seguintes temas: Economia da Saúde, logística, administração, gestão financeira,
tecnologia da informação e comunicação (TIC), saúde digital, gestão do conhecimento, judicialização da saúde, projetos de
cooperação técnica, cooperação internacional, articulação interfederativa e processos de monitoramento e avaliação. Esses
resultados aportam diretamente nas atividades relacionadas às competências dos distintos departamentos e coordenações que
compõem a SE/MS, de tal forma que as ações a serem desenvolvidas em cada RE são pactuadas e acompanhadas diretamente
com cada setor. Para melhor visualização e acompanhamento, segue a relação entre Resultados Esperados e setores da SE/MS:

RE1 (Coordenação-Geral de Programas e Projetos de Cooperação Técnica / Departamento de Economia da Saúde, Investimentos e
Desenvolvimento – CGPC/DESID);
RE2 (Coordenação-Geral de Economia da Saúde / Departamento de Economia da Saúde, Investimentos e Desenvolvimento –
CGES/DESID);
RE3 (Departamento de Logística – DLOG);
RE4 (Subsecretaria de Assuntos Administrativos – SAA);
RE5 (Fundo Nacional de Saúde – FNS);
RE6 (Departamento de Informática do SUS – DATASUS);
RE7 (Departamento de Monitoramento e Avaliação do SUS – DEMAS);
RE8 (Coordenação-Geral de Programas e Projetos de Cooperação Técnica / Departamento de Economia da Saúde, Investimentos e
Desenvolvimento – CGPC/DESID);
RE9 (Departamento de Articulação Interfederativa – DAI); e
RE 10 (Modelo de gestão e coordenação do monitoramento e resposta às Emergências em Saúde Pública implementado).

Este relatório descreve as principais atividades e resultados de gestão relacionados ao 1º semestre do ano de 2020. Ao tempo que
não pretende ser exaustivo, busca apresentar uma visão panorâmica da cooperação técnica.

É importante registrar que ao longo da execução deste TC-95 ocorreram diversas mudanças nos quadros de gestão e técnicos
envolvidos nos processos de sua condução e execução. Por um lado, trata-se de processo natural, decorrente de mudanças de
gestão do Ministério da Saúde e de suas repartições. Contudo, exige reflexões, na medida que essas mudanças impactam o
desenvolvimento das ações de cooperação técnica, alteram as prioridades e linhas de trabalho que vinham sendo construídas e a
concretização dos resultados esperados. 

Desde o ponto de vista histórico, a estruturação das linhas de ação do TC-95 foi incremental: Durante o 1º semestre de 2018,
estavam em vigor apenas os Termos de Ajuste – TA1 (relacionado aos Resultados Esperados - REs 1 e 8, com atividades
desenvolvidas com a CGPC/DESID), o TA2 (RE 2, com CGES/DESID), o TA3 (RE 5, com FNS), o TA 4 (RE 3, com DLOG), o TA5 (RE 7,
com DEMAS) e o TA6 (RE 4, com SAA). No 2º semestre de 2018 somou-se aos anteriores o TA7 (RE 10, em parceria com o Gabinete
da SE). 

Até o presente momento, 1º semestre de 2020, não foram repassados aportes financeiros para execução de atividades
diretamente relacionadas aos Resultados Esperados nº 6 e 9. Especificamente em relação ao RE 9, cujas ações relacionam-se com
a gestão compartilhada do SUS (envolvendo processos de planejamento, regionalização, governança das redes de atenção à saúde
e financiamento do SUS), é preciso ressaltar que tais ações seriam desenvolvidas com o Departamento de Articulação
Interfederativa – DAI, que foi movido da Secretaria de Gestão Estratégica e Participativa – SGEP para a Secretaria Executiva
quando da reorganização administrativa do Ministério, em novembro de 2016 (Decreto nº 8.901/2016). A partir de 01/jan/2019,
com a posse do novo Governo Federal, ocorreram novas mudanças na gestão do Ministério da Saúde como um todo, acarretando
mais um processo de reestruturação regimental e à implantação de novo organograma (publicado no Decreto nº 9,795, de 17 de
maio de 2019) em implantação ao longo de 2019. Dentre outras alterações, ressalta-se a extinção da SGEP, cujos departamentos e
competências foram formalmente remanejados. No caso do RE9, as competências relacionadas do extinto DAI foram absorvidas
pelo Departamento de Gestão Interfederativa e Participativa, que seguiu vinculado à Secretaria Executiva – DGIP/SE. Contudo,
apesar das alterações regimentais, as ações relacionadas a este RE9 guardam estreita relação com o Termo de Cooperação nº 88,
sendo nele executadas majoritariamente. Portanto, apesar de não haver sido realizado TA neste TC95 para repasse de recursos
financeiros específicos para o RE9, pode-se considerar que vem sendo alcançado por meio das ações daquele TC 88. 

Por fim, vale registrar neste contexto que, desde o mês de fevereiro de 2020, o Brasil enfrenta a pandemia de COVID-19, o que

2. CONTEXTO
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Indicador(es)

Resultado Esperado (RE) (definido na Matriz Lógica)

Nº do RE/Descrição do RE: 1
Boas práticas de gestão de  programas e projetos de cooperação técnica na
administração pública diagnosticadas, analisadas, atualizadas, harmonizadas e
implementadas no âmbito do Ministério da Saúde.

Descrição do(s) indicador(es)

* Nº de Estudos sobre gestão de projetos de cooperação técnica realizados;
* Nº de Pesquisa sobre gestão de projetos de cooperação técnica realizados;
* Nº pessoal capacitado em gestão de projetos;
* Nº de normativas publicadas;
* Nº foruns institucionais de discussão sobre cooperação técnica implementados;
* Nº de eventos realizados; 
* Nº de estudos realizados.

Meta(s)

Descrição da(s) meta(s) * 100% dos projetos de cooperação técnicas mapeados e aprimorados.
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1) AVALIAÇÃO DOS RESULTADOS ESPERADOS (com base na execução do plano de trabalho anual)

3.1 AVANÇOS DO PROJETO BASEADOS NOS RESULTADOS ESPERADOS

3. 1º SEMESTRE DE 2020

Nº total de ações programadas para o período com base no PTA:

Nº total de ações finalizadas no período com base no PTA:

Ação(ões) programada(s) e finalizada(s) para o período no Plano de Trabalho  Anual

O Plano de Trabalho Anual contempla cinco ações propostas para o alcance do 1º Resultado Esperado ao longo do 1º
semestre de 2020, essas ações estão contemplam os interesses e necessidades da Coordenação-Geral de Programas e
Projetos de Cooperação Técnica, do Departamento de Economia da Saúde, Investimentos e Desenvolvimento –
CGPC/DESID, que junto à equipe da Unidade Técnica de Sistemas e Serviços de Saúde da OPAS/OMS operacionalizam
o 1º TA do TC 95.

Dentre as ações executadas, considera-se significativo destacar o apoio da cooperação para a participação da equipe
técnica do Ministério da Saúde em atividade de acompanhamento in loco às ações da Associação Hospitalar Moinhos
de Vento, em Porto Alegre/RS.

Foram contratados no âmbito dessa cooperação estudos técnicos considerados estratégicos pela CGPC/DESID, dentre
os quais se destacam àqueles que relacionam-se ao processo que compete à Secretaria Executiva no monitoramento,
controle e avaliação da gestão administrativa do Programa Nacional de Apoio à Atenção da Saúde da Pessoa com
Deficiência (PRONAS/PCD) e ao levantamento de vazios assistenciais da Rede de Cuidados à Pessoa com Deficiência.

Também compete à Secretaria Executiva o acompanhamento da gestão administrativa do Programa de Apoio ao
Desenvolvimento Institucional do Sistema Único de Saúde (PROADI-SUS), com essa finalidade, a cooperação permitiu
a contratação e o desenvolvimento de estudos técnicos que apoiam e qualificam a tomada de decisão, como, por
exemplo, com análise de banco de dados para elaboração de indicadores de monitoramento e avaliação do PROADI-
SUS.

a) Comentar sobre o progresso das ações programadas no PTA

vem demandando do Ministério da Saúde a priorização e focalização de esforços sistêmicos na resposta a esta Emergência de
Saúde Pública. Ainda, neste 1º semestre de 2020 o Ministério passou por situações atípicas, inclusive em sua condução, com duas
trocas subsequentes de Ministro de Estado entre os meses de abril e maio, o que naturalmente desencadeou modificações na
condução das atividades lideradas também pelas secretarias que compõem a pasta, em especial a Secretaria Executiva. Esse
contexto revela uma nova necessidade de aproximação junto à contraparte, bem como, de apropriação da nova gestão sobre as
potencialidades da cooperação técnica.
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b) Detalhar as dificuldades, intervenções requeridas e/ou sugestões para execução do plano de trabalho, se existentes

No âmbito de toda a cooperação técnica do TC 95 são observadas dificuldades pontuais relacionadas aos processos de
planejamento e gestão da cooperação, inclusive no atendimento das demandas diante dos distintos fluxos de trabalho
das instituições envolvidas – OPAS e Secretaria Executiva/MS – cujas peculiaridades refletem as complexidades
próprias de ambas organizações.

Com o objetivo de reduzir essas dificuldades, foram iniciados no 1º semestre de 2020 projetos piloto entre a
OPAS/OMS e a Secretaria Executiva para a otimização dos processos de trabalho, assim foram automatizados sistema
de protocolo e compartilhamento de documentação entre as partes, assim tem sido observado o aprimoramento dos
prazos, validação e tramitação dos instrumentos de acompanhamento administrativos e técnicos da execução da
cooperação.

c) Relacionar o progresso das ações programadas no PTA com o alcance do resultado esperado, considerando os
indicadores e as metas
As ações desenvolvidas ao longo do 1º semestre de 2020 oferecem subsídios para o alcance do 1º Resultado
Esperado, contemplam atividades relacionam-se especialmente com os indicadores 1, 6 e 7. Destaca-se a realização
de análises qualificadas sobre os programas PROADI, PRONON e PRONAS/PCD) com vistas a melhorar a performance
de sua implementação no país. 
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Indicador(es)

Resultado Esperado (RE) (definido na Matriz Lógica)

Nº do RE/Descrição do RE: 2

Análises econômicas sobre financiamento e gestão do SUS realizadas;
desenvolvimento de capacidades em economia da saúde;
aprimoramento de ferramentas e uso de informações para tomada de decisão.

Descrição do(s) indicador(es)

* Ferramenta de interação da Rede ECOS implementada;
* Nº de estudos realizados e Nº de parcerias realizadas; 
* Nº de capacitações realizadas; 
* Nº de eventos/atividades realizadas; 
* Nº de atividades apoiadas; 
* Nº de eventos realizados; 
* Nº de atividades apoiadas; 
* Nº de implementações realizadas no BPS; 
* Nº de atividades apoiadas; 
* Nº de boletins publicados; 
* Percentual de revisão realizado; 
* Nº de eventos realizados; 
* Nº de estudos e análises sobre investimentos em infraestrutura e tecnológica em
saúde realizados.

Meta(s)

Descrição da(s) meta(s)

* Ferramenta para fomento da Rede de Economia da Saúde criada e implementada;
* Vinte estudos em economia da saúde / Quatro parcerias com instituições de
ensino/pesquisa desenvolvidas;
* Dez capacitações em economia da saúde realizadas;
* Vinte ações de fomento à economia da saúde realizadas (Mesa Redonda;
* Oficinas;
* Seminários e Encontros;
* Aumento em 20% de novas bibliografias disponibilizadas na BVS-ECOS;
* levantamento e disponibilização de 100% da legislação vinculada com o
financiamento do SUS aprovada e publicada nos últimos cinco anos;
* Dez capacitações sobre o uso e conteúdos da BVS-ECOS realizadas;
* Dez eventos realizados para disseminar o SIOPS entre os gestores do SUS;
* Cinco oficinas regionais de capacitação e debates para gestores do SUS sobre o
BPS;
* Dois estudos econômicos sobre preços de medicamentos e insumos estratégicos
em saúde com dados do BPS;
* Duas implementações na ferramenta do Banco de Preços em Saúde – BPS
realizadas;
* Dez reuniões do Comitê Gestor realizadas; 
* Duas contas em saúde baseadas na metodologia SHA produzidas;
* Dois intercâmbios sobre contas em saúde com outros países da região;
* Boletim semestral elaborado. Ferramenta do SOMASUS 100% revisada; 
* Cinco eventos do PNGC entre os gestores do SUS realizados.
* cinco estudos e análises sobre investimentos em infraestrutura e tecnologia em
saúde realizados.
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2) AVALIAÇÃO DOS RESULTADOS ESPERADOS (com base na execução do plano de trabalho anual)

Nº total de ações programadas para o período com base no PTA:

Nº total de ações finalizadas no período com base no PTA:

Ação(ões) programada(s) e finalizada(s) para o período no Plano de Trabalho  Anual

a) Comentar sobre o progresso das ações programadas no PTA
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A Unidade Técnica de Serviços e Sistemas de Saúde da OPAS/OMS, junto à Coordenação-Geral de Economia da Saúde,
vinculada ao Departamento de Economia da Saúde, Investimentos e Desenvolvimento – CGES/DESID, executaram ao
longo do primeiro semestre de 2020 ações que que contemplam o 2º Resultado Esperado da Matriz Lógica do TC 95,
bem como reflete o 2º TA do TC.

A cooperação técnica executou 8 das 9 ações previstas no PTA para este 1º semestre de 2020, considera-se salutar
destacar o desenvolvimento de estudos e documentos técnicos do campo da economia da saúde direcionados à
análise do Financiamento do Sistema Único de Saúde – SUS, regulação de preços de medicamentos, custos de
unidades hospitalares, entre outros temas importantes para a gestão do SUS. Dentre os diversos estudos
desenvolvidos, destacam-se os estudos econômicos para análises de sistemas como Banco de Preços em Saúde – BPS;
Sistema Integrado de Administração de Serviços Gerais – SIASG e Catálogo de Materiais.

No âmbito dessa cooperação técnica, também foram desenvolvidas atividades de apoio para a realização de três
edições do Curso Aplicado de Gestão de Cursos, realizado em Campo Grande/MS, Recife/PE e Salvador/BA. Também,
no âmbito da cooperação, foram viabilizadas passagens e diárias para a realização de agenda referente à Rede
Conjunta da OCDE de Altos Funcionário do Orçamento e da Saúde. 
b) Detalhar as dificuldades, intervenções requeridas e/ou sugestões para execução do plano de trabalho, se existentes

A cooperação propiciou o desenvolvimento de atividades que correspondem ao 2º Resultado Esperado, a articulação
dos trabalhos entre a Coordenação-Geral de Economia da Saúde/DESID e a OPAS/OMS tem sido considerada exitosa.
Algumas dificuldades são percebidas no processo de execução e são reconhecidas como parte dos processos que
envolvem essencialmente a tramitação de documentos e instrumentos de planejamento comuns às instituições. 

Com o objetivo de reduzir essas dificuldades, foram iniciados no 1º semestre de 2020 projetos piloto entre a
OPAS/OMS e a Secretaria Executiva para a otimização dos processos de trabalho, assim foram automatizados sistema
de protocolo e compartilhamento de documentação entre as partes, assim tem sido observado o aprimoramento dos
prazos, validação e tramitação dos instrumentos de acompanhamento administrativos e técnicos da execução da
cooperação.

c) Relacionar o progresso das ações programadas no PTA com o alcance do resultado esperado, considerando os
indicadores e as metas
A cooperação realizou a execução de atividades ao longo do 1º semestre de 2020 que foram essenciais  para o alcance
do 2º Resultado Esperado, as ações estão em consonância, em especial, com os indicadores 1, 2, 4, 8 e 11
correspondentes, faz-se o destaque para a qualidade técnica apresentada nos estudos e produtos desenvolvidos, que
vêm cumprindo o objetivo central de apoiar os processos de tomada de decisão por parte da gestão da Secretaria
Executiva do Ministério da Saúde.

8



Relatório Técnico -  1º Semestre de 2020

Indicador(es)

Resultado Esperado (RE) (definido na Matriz Lógica)

Nº do RE/Descrição do RE: 3

Processos de planejamento, aquisição, armazenagem e distribuição de
insumos estratégicos para a saúde aprimorados, de modo a tornar a atuação
do Departamento de Logística do Ministério da Saúde  (DLOG) referência em
eficiência operacional para a Administração Pública.

Descrição do(s) indicador(es)

* Número de atividades do plano de demandas aperfeiçoados;
* Número de processo monitorados;
* Número de demandas aprimoradas;
* % de redução de impugnações, recursos e representações decorrentes da
inobservância de orientações de órgãos de controle;
* % de pregões bem sucedidos; % de procedimentos monitorados e manualizados;
* % de redução do tempo na realização de compras em contratações;
* % de redução de tempo para cumprimento de determinações judiciais;
* % de redução dos custos processuais;
* % do índice de uso do sistema e satisfação dos usuários;
* Número de sistemas desenvolvidos;
* Número de procedimentos aperfeiçoados e consolidados;
* Projeto de planejamento e monitoramento;
* Número de operações avaliadas;
* % de processos de importação bem sucedidos.

Meta(s)

Descrição da(s) meta(s)

* Aperfeiçoar as atividades do Plano de Demandas;
* Aprimoramento da metodologia dos processos que são monitorados na Sala de
Situação;
* Aprimoramento e acompanhamento das demandas aos órgãos de controle
externo e interno;
* Redução de impugnações, recursos e representações decorrentes da
inobservância de orientações de órgãos de controle;
* Redução dos riscos legais decorrentes da inobservância de orientações de órgãos
de controle;
* Reduzir a quantidades de Pregões fracassados;
* Aumentar o número de informações disponíveis para os negociadores;
* Aumentar o percentual de descontos;
* Aumentar a quantidade de procedimentos manualizados;
* Diminuir sistematicamente o número de processos que apresentem
desconformidades;
* Aumentar a significância dos processos monitorados;
* Diminuir sistematicamente os prazos para a realização de compras em
contratações, sem descuidar dos requisitos de conformidade;
* Redução no tempo de cumprimento das determinações judiciais no âmbito do
DLOG;
* Redução dos custos processuais de análise das aquisições de insumos para saúde
no atendimento de determinação judicial no âmbito do DLOG; * Aumentar a
satisfação no uso do sistema eletrônico dos usuários internos;
* Aumentar a satisfação no uso do sistema eletrônico dos usuários externos;
* Desenvolver sistemas mais adequados à realidade da operação, com maior
confiabilidade e acuracidade das informações, bem como otimizando o trabalho dos
servidores;
* Desenvolver procedimentos transparentes, consistentes, padronizados, eficazes e
atualizados que fortaleçam e otimizem os processos operacionais da CGAD e sirvam
de orientação para as tratativas desta CGAD com as demais áreas, fornecedores,

3) AVALIAÇÃO DOS RESULTADOS ESPERADOS (com base na execução do plano de trabalho anual)
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3

beneficiários de demandas judiciais, órgãos de regulação e unidades federativas
recebedoras de insumos;
* Consolidar os procedimentos operacionais de modo a orientar, uniformizar e
estabelecer as fundamentações técnicas das coordenações subordinadas à CGAD;
* Desenvolver níveis de planejamento e de monitoramento mais adequados;
* Avaliar os riscos da operação e desenvolver controles para mitigá-los ou corrigi-
los;
* Aperfeiçoar os processos de importação;
* Aprimoramento e acompanhamento das demandas de importação;
* Mensurar a quantidade das importações realizadas para cada Setor.

3Nº total de ações programadas para o período com base no PTA:

Nº total de ações finalizadas no período com base no PTA:

Ação(ões) programada(s) e finalizada(s) para o período no Plano de Trabalho  Anual

Com vistas ao alcance do 3º Resultado Esperado, foram planejadas 3 ações no PTA, a execução dessas ações envolvem
conjuntamente a Unidade Técnica de Sistemas e Serviços de Saúde da OPAS/OM e o Departamento de Logística, da
Secretaria Executiva do Ministério da Saúde (DLOG/SE/MS), que compartilham responsabilidade sobre o 3º TA do TC
95 desde o ponto de vista técnico.

Dentro do esperado, foram executadas todas as ações previstas, em que se destacam, substancialmente, os estudos e
documentos técnicos produzidos, de cunho analítico e avaliativo em prol da qualificação e aprimoramento das
atividades por parte do Ministério da Saúde sobre a cadeia logística de aquisição de insumos estratégicos para saúde,
incluindo a sistematização e disponibilização de informações gerenciais. Destacam-se os estudos que vislumbram a
redução de custos e prazos processuais na cadeia de aquisições e insumos estratégicos para a saúde.

No âmbito dessa cooperação também foram realizadas atividades de apoio para a realização de visitas técnicas
necessárias para diagnóstico e análise da estrutura e dos fluxos dos processos sob responsabilidade do Departamento
de Logística em Saúde da Secretaria Executiva do Ministério da Saúde. As realizações dessa cooperação têm amplo
potencial para a ampliação de conhecimentos a respeito da logística em saúde, capazes de otimizar as demandas para
aquisições dos insumos estratégicos para saúde.
b) Detalhar as dificuldades, intervenções requeridas e/ou sugestões para execução do plano de trabalho, se existentes

São comuns aos diferentes resultados esperados no TC 95, dificuldades pontuais relacionadas aos processos de
planejamento e gestão da cooperação, inclusive no atendimento das demandas diante dos distintos fluxos de trabalho
das instituições envolvidas, cujas peculiaridades refletem as complexidades próprias de ambas organizações.

Com o objetivo de reduzir essas dificuldades, foram iniciados no 1º semestre de 2020 projetos piloto entre a
OPAS/OMS e a Secretaria Executiva para a otimização dos processos de trabalho, assim foram automatizados sistema
de protocolo e compartilhamento de documentação entre as partes, assim tem sido observado o aprimoramento dos
prazos, validação e tramitação dos instrumentos de acompanhamento administrativos e técnicos da execução da
cooperação.

c) Relacionar o progresso das ações programadas no PTA com o alcance do resultado esperado, considerando os
indicadores e as metas
Ao longo do primeiro semestre de 2020, foram desenvolvidas ações que colaboram para o alcance do Resultado
Esperado nº 3, em que se destacam as atividades que contribuem para o aprimoramento dos processos de
planejamento, aquisição, armazenagem e distribuição de insumos estratégicos para a saúde. Faz-se a avaliação de que
as ações corroboram, em especial, com os indicadores de número 1, 3, 4, 5, 7 e 8.

a) Comentar sobre o progresso das ações programadas no PTA
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Indicador(es)

Resultado Esperado (RE) (definido na Matriz Lógica)

Nº do RE/Descrição do RE: 4
Unidades da Subsecretaria de Assuntos Adminsitrativos dotadas de
instrumento de gestão para o exercício de suas competências regimentais,
visando ganhos de produtividade, qualidade e eficiência para o SUS.

Descrição do(s) indicador(es)

* Nº de processos de gerenciamento e execução de logística administrativa do MS
revisados e documentados;
* Nº de modelos referenciais de documentos elaborados;
* N º de estudos e diagnósticos situacionais para a qualificação, melhorias e
reorganização da ocupação dos espaços físicos das unidades do MS realizados; 
* Desenvolvimento de estudos para identificação de uma metodologia de pesquisa
de preços para a aquisições e contratações de bens e serviços administrativos
realizado;
* Estudos e desenvolvimento de procedimentos e normas para repasse dos
recursos (bens permanentes) para os programas sociais realizados;
* % ao ano de ações de democratização das relações de trabalho; % ao ano de
implementação de modelos e instrumentos inovadores em gestão de pessoas no
Ministério da Saúde;
* % ao ano de implementação do projeto de dimensionamento da força de trabalho
do Ministério da Saúde;
* % de aumento de acesso a BVS Brasil, nº de aumento de serviços especializados e
nº de novos parceiros / produtos especializados;
* Nº de eventos, nº de capacitações realizadas e profissionais treinados; nº de
melhorias e customizações implementadas nos aplicativos do modelo BVS;
* Quantitativo de pessoas capacitadas, nº de eventos;
* Nº de registros inseridos em base de dados;
* Quantitativo de informações referentes às demandas atendidas pela Editora/MS
detalhadas;
* nº de mostras/exposições temáticas (realizadas, reeditadas ou itinerâncias)
exibidas semestralmente;
* Quantitativo de termos inseridos no sistema;
* Quantidade de iniciativas apoiadas pela CGDI nos processos / projetos que
envolvam Gestão do Conhecimento e da Informação em Saúde no Ministério da
Brasil;
* Quantidade de participação ou promoção de eventos que contribuam com a
disseminação da informação em saúde produzida pelo MS;
* % ao ano de acervos e base de dados digitalizados, com vistas a preservação e
disponibilização de informações nos sites da BVS MS e do CCMS; * * Elaboração da
Política de Gestão de Documentos no Ministério da Saúde.

Meta(s)

Descrição da(s) meta(s)

* Todos os processos de gerenciamento e execução de logística administrativa
documentados e publicados;
* Modelos referenciais e qualificados para os Termos de Refência e Projetos Básicos
definidos e implantados dentro do prazo;
* Modelo de estudos para diagnóstico situacionais de ocupação de espaços físicos
das unidades do MS realizado dentro do prazo;
* Estudos para identificação de metodologia de pesquisa de preços para aquisição
de bens e serviços administrativos concluído dentro do prazo;
* Estudo para implantação de procedimentos e normas para repasse de recursos
para os programas sociais realizado dentro do prazo;
* Qualificar, fortalecer e ampliar as ações de democratização das relações de
trabalho;

4) AVALIAÇÃO DOS RESULTADOS ESPERADOS (com base na execução do plano de trabalho anual)
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3

* Ampliar a capacidade técnica dos trabalhadores da CGESP no que se refere a
melhoria dos processos de trabalho relacionados a gestão de pessoas;
* Desenvolver e disponibilizar metodologias e tecnologias, leves e duras, que
subsidiem a tomada de decisão no que se refere a recomposição da força de
trabalho;
* Disponibilizar informação em saúde por meio do modelo BVS, produtos e serviços
especializados e intercâmbio com redes parceiras;
* Participar de eventos, capacitar profissionais dos centros cooperantes e instâncias
da Rede BVS Brasil;
* Implementar e customizar novos aplicativos do modelo BVS;
* Promover capacitações, reuniões, eventos e aperfeiçoamento de ferramentas de
gestão;
* Efetuar levantamento detalhado de informações referentes a 100% das demandas
atendidas pela Editora/MS;
* Exibição de 2 (duas) mostras temáticas por semestre;
* Elaborar e atualizar glossários temáticos e traduzir termos e definições no sistema
do Projeto Terminologia em Saúde – PTS;
* 2 (duas) iniciativas estratégicas do MS apoiadas pela CGDI no que se refere a
Gestão do Conhecimento e da Informação em Saúde;
* Participação em 2 (dois) eventos anuais levando a informação em saúde
produzida pelo Ministério da Saúde;
* Aumento de x% ao ano de acervos de interesse para a Saúde digitalizados e
disponibilizados nos sites da BVS MS e do CCMS;
* Elaborar a Política de Gestão de Documentos do Ministério da Saúde.

7Nº total de ações programadas para o período com base no PTA:

Nº total de ações finalizadas no período com base no PTA:

Ação(ões) programada(s) e finalizada(s) para o período no Plano de Trabalho  Anual

Das 7 atividades previstas no PTA, 3 delas estão em pleno desenvolvimento e 4 delas em processo de planejamento
em função de algumas mudanças internas no Ministério da Saúde.

Atividades em plena execução: Fortalecer e disseminar o uso de modelos e instrumentos inovadores na área de
Gestão de Pessoas como a proposta de aprimoramento do dimensionamento de Força de Trabalho do MS e a análise
teórica do estado atual do conceito de gestão de competências na administração pública federal.

Além disto estão em plena execução a promoção do uso da informação com acesso aberto e de evidências técnico-
científicas no âmbito do SUS e o fortalecimento da gestão e a difusão da Biblioteca Virtual em Saúde no Brasil. As duas
últimas atividades são desenvolvidas pela Bireme. 
b) Detalhar as dificuldades, intervenções requeridas e/ou sugestões para execução do plano de trabalho, se existentes

 Algumas atividades não foram ainda realizadas, diante da transição interna do MS. 

c) Relacionar o progresso das ações programadas no PTA com o alcance do resultado esperado, considerando os
indicadores e as metas
O conjunto de atividades que estão sendo implementadas voltadas à promoção do uso da informação com acesso
aberto e de evidências técnico-científicas no âmbito do SUS e o fortalecimento da gestão e a difusão da Biblioteca
Virtual em Saúde no Brasil contribuem para a promover o uso da informação de saúde aprimorada no âmbito do
Sistema Único de Saúde por meio de estudos e trabalho em rede. Informações detalhadas nos anexos. 

a) Comentar sobre o progresso das ações programadas no PTA

13



Relatório Técnico -  1º Semestre de 2020

3

Indicador(es)

Resultado Esperado (RE) (definido na Matriz Lógica)

Nº do RE/Descrição do RE: 5 Processos de gestão do Fundo Nacional de Saúde qualificados e
implementados.

Descrição do(s) indicador(es) * Número de ações efetivadas visando à qualificação dos processos de trabalhos.

Meta(s)

Descrição da(s) meta(s)

* Ações de capacitação técnica;
* Atividades de apoio à gestão;
* Realização de estudos técnicos.

3

5) AVALIAÇÃO DOS RESULTADOS ESPERADOS (com base na execução do plano de trabalho anual)

Nº total de ações programadas para o período com base no PTA:

Nº total de ações finalizadas no período com base no PTA:

Ação(ões) programada(s) e finalizada(s) para o período no Plano de Trabalho  Anual

Para o alcance do 5º Resultado Esperado, foram programadas, pelo Fundo Nacional de Saúde (FNS) em conjunto com
a Unidade Técnica de Sistemas e Serviços de Saúde da OPAS/OMS, 3 ações consonantes ao objeto do 4º TA do TC 95
sob responsabilidade das duas instituições.

Dentre as ações programadas e realizadas são destacados os estudos técnicos que compreendem as correspondências
entre o Cadastro Nacional de Estabelecimento de Saúde (CNES) e os Sistema de Propostas Fundo Nacional Saúde
(SISPROFNS/FNS) e Sistema Pagamento (SISPAG/FNS).

Além disso, cabe destaque para o apoio da cooperação na realização das Cartilha para Apresentação de Propostas ao
Ministério da Saúde – 2020, publicação destinada aos gestores de saúde dos estados, municípios e do Distrito Federal
servindo de base para o planejamento das ações em saúde, contendo informações sobre as principais ações
financiadas pelo Ministério da Saúde, além das orientações gerais sobre quem é quem no processo, quais são os
instrumentos de repasse e a descrição dos programas prioritários da saúde pública brasileira.
 
b) Detalhar as dificuldades, intervenções requeridas e/ou sugestões para execução do plano de trabalho, se existentes

Na execução das atividades estão presentes dificuldades relacionadas aos processos de elaboração dos instrumentos
de planejamento e gestão da cooperação, dos procedimentos e fluxos de trabalho. Faz-se necessária uma permanente
ação de alinhamento da cooperação de forma global, de seus documentos formais, instrumentos de gestão e
administrativos para concretização das atividades.

Com o objetivo de reduzir essas dificuldades, foram iniciados no 1º semestre de 2020 projetos piloto entre a
OPAS/OMS e a Secretaria Executiva para a otimização dos processos de trabalho, assim foram automatizados sistema
de protocolo e compartilhamento de documentação entre as partes, assim tem sido observado o aprimoramento dos
prazos, validação e tramitação dos instrumentos de acompanhamento administrativos e técnicos da execução da
cooperação.

c) Relacionar o progresso das ações programadas no PTA com o alcance do resultado esperado, considerando os
indicadores e as metas
As ações realizadas neste 1º semestre de 2020 são consideradas relevantes para o alcance do indicador previsto no
que tange à melhoria dos processos de trabalho e o aprimoramento da gestão dos recursos do SUS. 

a) Comentar sobre o progresso das ações programadas no PTA
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0

Indicador(es)

Resultado Esperado (RE) (definido na Matriz Lógica)

Nº do RE/Descrição do RE: 6
Desenvolvimento e o monitoramento de ações de gerenciamento apoiado
tecnicamente, com a finalidade de auxiliar a tomada de decisão por parte da
gestão do DATASUS.

Descrição do(s) indicador(es)

* N° de atividades críticas a continuidade de negócio no âmbito do DATASUS;
* Nº de sistemas desenvolvidos entregues no prazo e custo previamente aprovados;
* Nº de indicadores de para análise de dados e tendências da saúde;
* Nº de sistemas internalizados pelo DATASUS;
* Nº de sistemas auditados pelo DATASUS;
* Nº de sistemas dentro dos padrões e normas do DATASUS.

Meta(s)

Descrição da(s) meta(s) * 100% dos sistemas desenvolvidos e internalizados, dentro dos padrões e normas
do DATASUS.

0

6) AVALIAÇÃO DOS RESULTADOS ESPERADOS (com base na execução do plano de trabalho anual)

Nº total de ações programadas para o período com base no PTA:

Nº total de ações finalizadas no período com base no PTA:

Ação(ões) programada(s) e finalizada(s) para o período no Plano de Trabalho  Anual

Não foram programadas ações para este resultado esperado.

b) Detalhar as dificuldades, intervenções requeridas e/ou sugestões para execução do plano de trabalho, se existentes

Não se aplica.

c) Relacionar o progresso das ações programadas no PTA com o alcance do resultado esperado, considerando os
indicadores e as metas
Não se aplica.

a) Comentar sobre o progresso das ações programadas no PTA
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Indicador(es)

Resultado Esperado (RE) (definido na Matriz Lógica)

Nº do RE/Descrição do RE: 7
Capacidade técnica em monitoramento e avaliação no território nacional
ampliada, com ênfase no monitoramento e avaliação para auxílio à gestão das
ações e serviços públicos de saúde.

Descrição do(s) indicador(es)

* Nº de pessoal técnico egresso das ações de educação permanente em M&A;
* Nº técnicas, programas computacionais, aplicativos, software ou afins
desenvolvidos ou aprimorados;
* Nº de núcleos implantados;
* Nº de redes sócio técnicas incentivadas;
* Nº ações de disseminação da informação executadas;
* Nº de estudos avaliativos realizados.

Meta(s)

Descrição da(s) meta(s)

* Ampliar a capacidade técnica dos trabalhadores e gestores estaduais, municipais e
federais em M&A em saúde;
* Desenvolver e disponibilizar metodologias e tecnologias, leves e duras, que
subsidiem o desenvolvimento e a integração das ações de monitoramento e
avaliação por estados e municípios e a união;
* Implantar, no território nacional, estruturas especializadas capazes de
desempenhar ações de M&A;
* Incentivar e aprimorar a construção de redes sócio técnicas, nacionais e
internacionais, em M&A;
* Disseminar informações estratégicas oriundas das ações de M&A para auxílio à
gestão;
* Desenvolver estudos avaliativos do SUS.

5

7) AVALIAÇÃO DOS RESULTADOS ESPERADOS (com base na execução do plano de trabalho anual)

Nº total de ações programadas para o período com base no PTA:

Nº total de ações finalizadas no período com base no PTA:

Ação(ões) programada(s) e finalizada(s) para o período no Plano de Trabalho  Anual

A cooperação acerca do Resultado Esperado nº 7, planejou 5 ações no PTA a serem desenvolvidas no período do 1º
semestre de 2020 em conjunto entre a Unidade Técnica de Sistemas e Serviços de Saúde da OPAS/OMS e o
Departamento de Monitoramento e Avaliação do SUS – DEMAS/SE, que são responsáveis pela execução e
acompanhamento do 5º TA do TC 95. Das ações programadas, destaca-se a celebração de cartas-acordo para a
coordenação executiva de informações estratégicas do Ministério da Saúde, com os projetos:  “Aprimoramento da
Experiência de Usuários e Intervenções de Aperfeiçoamento na Visualização de Big Data da Sala de Apoio à Gestão
Estratégica do Ministério da Saúde” e “Projeto Piloto para Diagnóstico para Governança dos Dados”, ambos
desenvolvidos em parceria com a Fundação de Apoio à Universidade de São Paulo – FUSP.

b) Detalhar as dificuldades, intervenções requeridas e/ou sugestões para execução do plano de trabalho, se existentes

As dificuldades apresentadas na execução deste RE, são apresentadas também nos demais resultados da cooperação
técnica do TC 95, podem ser consideradas pontuais e essencialmente, estão relacionadas aos processos de
planejamento e gestão da cooperação na resposta e tramitação de instrumentos inerentes às instituições
cooperantes.

Com o objetivo de reduzir essas dificuldades, foram iniciados no 1º semestre de 2020 projetos piloto entre a
OPAS/OMS e a Secretaria Executiva para a otimização dos processos de trabalho, assim foram automatizados sistema
de protocolo e compartilhamento de documentação entre as partes, assim tem sido observado o aprimoramento dos

a) Comentar sobre o progresso das ações programadas no PTA
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prazos, validação e tramitação dos instrumentos de acompanhamento administrativos e técnicos da execução da
cooperação.

c) Relacionar o progresso das ações programadas no PTA com o alcance do resultado esperado, considerando os
indicadores e as metas
As ações realizadas neste semestre demonstram o alcance parcial das metas relacionadas ao 7º Resultado Esperado, é
válido o destaque para as produções técnicas apresentada de forma parcial nos estudos e produtos desenvolvidos no
âmbito das cartas acordo celebradas, que corroboram fortemente para o cumprimento do objetivo central e
estratégico de apoiar os processos de tomada de decisão e de desenvolvimento de capacidades técnicas em
monitoramento e avaliação, por parte do DEMAS e da SE/MS.

0

Indicador(es)

Resultado Esperado (RE) (definido na Matriz Lógica)

Nº do RE/Descrição do RE: 8 Cooperação técnica internacional da Secretaria Executiva fortalecida e
ampliada.

Descrição do(s) indicador(es)

* Nº de projetos desenvolvidos;
* Nº de estudos realizados/apoiados;
* Nº de eventos realizados;
* Nº de missões realizadas/recebidas.

Meta(s)

Descrição da(s) meta(s) * Fortalecer a capacidade de cooperação técnica internacional no âmbito da
Secretaria Executiva do MS.

0

8) AVALIAÇÃO DOS RESULTADOS ESPERADOS (com base na execução do plano de trabalho anual)

Nº total de ações programadas para o período com base no PTA:

Nº total de ações finalizadas no período com base no PTA:

Ação(ões) programada(s) e finalizada(s) para o período no Plano de Trabalho  Anual

Não foram programadas ações para este resultado esperado. 

b) Detalhar as dificuldades, intervenções requeridas e/ou sugestões para execução do plano de trabalho, se existentes

Não se aplica.

c) Relacionar o progresso das ações programadas no PTA com o alcance do resultado esperado, considerando os
indicadores e as metas
Não se aplica.

a) Comentar sobre o progresso das ações programadas no PTA
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0

Indicador(es)

Resultado Esperado (RE) (definido na Matriz Lógica)

Nº do RE/Descrição do RE: 9
Gestão compartilhada do SUS fortalecida por meio dos processos de
planejamento, regionalização, governança das redes de atenção à saúde e o
financiamento do Sistema  aprimorados. 

Descrição do(s) indicador(es)

* % de realização de ações de Educação Permanente para o fortalecimento da
gestão do SUS;
* % de apoio à realização de eventos relacionados a cooperação e articulação
interfederativa, gestão e governança do SUS (organização das redes de atenção à 
saúde, financiamento, planejamento em saúde e regionalização);
* % de estudos, pesquisas, projetos de intervenção, sistematização de
conhecimentos e publicações relacionados à articulação interfederativa, gestão e
governança do SUS (organização das redes de atenção à  saúde, financiamento,
planejamento em saúde e regionalização);
* % de apoio à sistematização de conhecimentos de experiências exitosas nacionais
e internacionais, relacionadas à regionalização e à gestão de redes de atenção de
saúde.

Meta(s)

Descrição da(s) meta(s)

* Ampliar em 25% as ações de Educação Permanente para o fortalecimento da
gestão do SUS realizadas;
* Manter em 100% o apoio à realização das reuniões de Comissão Intergestores
Tripartite;
* Ampliar em 40% a realização de eventos relacionados à articulação
interfederativa e ao aprimoramento da gestão do SUS;
* Ampliar em 40% a realização de estudos, pesquisas, projetos de intervenção,
sistematização de conhecimentos e publicações relacionados à articulação
interfederativa, gestão e governança do SUS (organização das redes de atenção à 
saúde, financiamento, planejamento em saúde e regionalização);
* Apoiar 2 estudos (1 nacional e 1 internacional) sobre experiências exitosas
relacionadas à regionalização e à gestão de redes de atenção de saúde.

0

9) AVALIAÇÃO DOS RESULTADOS ESPERADOS (com base na execução do plano de trabalho anual)

Nº total de ações programadas para o período com base no PTA:

Nº total de ações finalizadas no período com base no PTA:

Ação(ões) programada(s) e finalizada(s) para o período no Plano de Trabalho  Anual

Não foram programadas ações para este resultado esperado

b) Detalhar as dificuldades, intervenções requeridas e/ou sugestões para execução do plano de trabalho, se existentes

Não se aplica.

c) Relacionar o progresso das ações programadas no PTA com o alcance do resultado esperado, considerando os
indicadores e as metas
Não se aplica.

a) Comentar sobre o progresso das ações programadas no PTA
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0

Indicador(es)

Resultado Esperado (RE) (definido na Matriz Lógica)

Nº do RE/Descrição do RE: 10 Modelo de gestão e coordenação do monitoramento e resposta às
Emergências em Saúde Pública implementado.

Descrição do(s) indicador(es)

* Nº de propostas de modelos de monitormento, análise de dados e resposta às
Emergências de Saúde Pública identificadas;
* %  do modelo de monitoramento, análise de dados e resposta às Emergências de
Saúde Pública implementado em nível nacional e estadual;
* % de serviços de monitoramento e resposta das Emergências monitorados quanto
à implemntação e funcionamento do modelo proposto;
* nº de capacitações x 100/nº demandado
* n de peças produzidas x 100/8
* n de doc. produzidos x 100/8

Meta(s)

Descrição da(s) meta(s)

* Pelo menos cinco propostas de modelos de monitormento, análise de dados e
resposta às Emergências de Saúde Pública identificadas;
* Pelo menos 60% dos serviços utilizando o modelo definido;
* Pelo menos 60% dos serviços monitorados;
* 75% de capacitação técnica para profissionais em serviços de Saúde Digital e
Telessaúde;
* 08 (oito) peças de mídia físico/digital para transferência de conhecimento do
material desenvolvido;
* 08 (oito) documentos técnicos para embasar serviços de Saúde Digital e
Telessaúde.

6

10) AVALIAÇÃO DOS RESULTADOS ESPERADOS (com base na execução do plano de trabalho anual)

Nº total de ações programadas para o período com base no PTA:

Nº total de ações finalizadas no período com base no PTA:

Ação(ões) programada(s) e finalizada(s) para o período no Plano de Trabalho  Anual

Em relação às seis ações programas no PTA referente a 2020, foram executadas principalmente ações voltadas para a
contratação de pessoas físicas, formalizando os valores contratuais que haviam sido previstos para o período de 2020.
A contratação de profissionais buscou fomentar as ações vinculadas à identificação e proposição de metodologias que
podem ser incorporadas no Ministério da Saúde para aperfeiçoar os processos de trabalho de detecção,
monitoramento, avaliação, comunicação e coordenação da resposta às Emergências em Saúde Pública e ao apoio na
implementação da metodologia de Monitoramento e avaliação no âmbito do Ministério da Saúde. As ações
contratadas foram direcionadas para o fortalecimento de capacidades analíticas e de monitoramento e avaliação do
SUS, conforme originalmente almejado junto ao escopo do TC/TA. 

Dentre os objetos contemplados pelos contratos realizados pode-se destacar o fortalecimento de atuação de
Secretaria Executiva em ações de monitoramento e avaliação, de projetos-piloto, a disseminação dos serviços de
Telessaúde, estudos e pesquisas para mapeamento e posteriores análises, a fim de embasar a tomada de decisões
sobre o uso das TICs e da Saúde Digital no âmbito do SUS, com o objetivo de reduzir o impacto das emergências nos
serviços de saúde e na população. Adicionalmente, cabe destacar que havia sido planejada a realização de algumas
visitas técnicas aos diferentes entes federativos, que não puderam se concretizar em função dos desdobramentos da
pandemia de COVID-19. Há a expectativa de que a realização das ações de cunho técnico que demandam a presença
física dos consultores nas diferentes localidades, possa ser retomada uma vez reestabelecidos os fluxos de pessoas no
país.   
b) Detalhar as dificuldades, intervenções requeridas e/ou sugestões para execução do plano de trabalho, se existentes

Dentre as dificuldades que merecem ser destacadas, pode-se chamar atenção para a inviabilidade técnica de
realização de algumas viagens para desempenho de ações técnicas em decorrência das medidas de restrição de
mobilidade que foram adotadas por alguns dos entes federativos do Brasil. Tais viagens técnicas seriam dedicadas à
capacitação de profissionais para a realização de ações de monitoramento, gestão e apoio a serviços púbicos em

a) Comentar sobre o progresso das ações programadas no PTA
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saúde. Dessa forma, o progresso em relação às metas associadas à implantação de estruturas especializadas de
monitoramento e avaliação e resposta a emergências não evoluíram com a velocidade esperada.

c) Relacionar o progresso das ações programadas no PTA com o alcance do resultado esperado, considerando os
indicadores e as metas
Considerando-se os contratos realizados, seus respectivos objetos e atividades atreladas pode-se afirmar que houve
um fortalecimento da capacidade técnica voltada para a disponibilização de metodologias de monitoramento e
avaliação de TICs junto ao território nacional.  

O TC 95 desde sua formalização no ano de 2016, apresenta execução por meio de 7 termos de ajuste com aportes de
recursos que garantem a realização de ações e atividades consonantes à sua Matriz Lógica e respectivos Resultados
Esperados. Como já mencionado, os termos de ajuste no âmbito dessa cooperação correspondem aos interesses e
necessidades das Coordenações e Departamentos que compõem a Secretaria Executiva do Ministério da Saúde. Os
interesses apresentados por essa Secretaria, por sua vez colaboram para a execução do Plano Nacional de Saúde de forma
transversal e abrangente, em todas as suas prioridades e indicadores.

A cooperação ocorre com o objetivo final do TC, de “fortalecer a gestão federal do Sistema Único de Saúde - SUS”, buscando
que seja  alcançado por meio das ações técnicas realizadas no âmbito da cooperação,  à medida que as diversas ações de
levantamento de informações, análise, sistematização e elaboração de recomendações propostas sejam executadas.
Compreende-se que além de colaborarem com o alcance de objetivos de políticas nacionais, as ações desenvolvidas no TC-
95 aportam ao esforço dos diversos países da Região das Américas para a concretização dos compromissos expressos no
Plano Estratégico das OPAS 2014-2019, em seu Resultado Imediato 4.1, uma vez que as atividades programadas nesse
Termo visam contribuir com o fortalecimento institucional e das capacidades da autoridade nacional de regulação, gestão e
monitoramento dos recursos, inclusive financeiros, destinados à saúde.

No âmbito da disseminação e gestão do conhecimento, vêm sendo desenvolvidas atividades que contribuem para o
resultado intermediário 21 do Plano Estratégico da OPAS 2020-2025 no que diz respeito ao aumento da capacidade de
gerar, analisar e disseminar evidências no âmbito da saúde e traduzir conhecimento para a tomada de decisão.

O fortalecimento de capacidades voltadas ao manejo de tecnologias digitais em saúde é peremptório frente às mudanças
que vem ocorrendo junto ao campo da saúde. A incorporação de novas formas de apresentação de dados, a ampliação de
disponibilidades de bases de dados tem contribuído para que o satisfatório manejo de ações vinculadas às TICs seja de suma
importância para o fortalecimentos dos preceitos inerentes à Saúde Universal.  

Destaca-se que o termo de cooperação também corrobora para com os esforços regionais pactuados na Estratégia de Saúde
Universal (CD53, 2014), com destaque para as linhas prioritárias de "fortalecimento do papel condutor das autoridades
nacionais e da governança do sistema de saúde", de "fortalecimento da coordenação intersetorial para abordar os
determinantes sociais da saúde" e de redução de barreiras, inclusive financeiras, para o acesso da população aos serviços de
saúde necessários. Considera-se salutar destacar as iniciativas realizadas em todos os Termos de Ajuste celebrados, que
entregam ao país contribuições ímpares para a melhoria de seu desempenho, da eficiência e da eficácia da gestão federal
do SUS.

3.2 CONTRIBUIÇÃO ÀS PRIORIDADES DO GOVERNO E AO PLANO ESTRATÉGICO DA OPAS
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3.3 LIÇÕES APRENDIDAS/RECOMENDAÇÕES

A cooperação técnica com o TC 95 continuamente mantém as relações entre a Secretaria Executiva/MS e a OPAS/OMS, ao
passo que a execução dos TAs ocorrem, compreende-se que desde o ponto de vista técnico a cooperação cumpre
satisfatoriamente as funções da cooperação na realização das ações e necessidades identificadas pelos departamentos e
coordenações que integram o escopo do Termo de Cooperação nº 95.

A experiência dessa cooperação reflete ao longo dos anos a necessidade melhorias importantes, especialmente nos
processos de análise e tramitação de demandas, de gestão da cooperação e monitoramento de sua execução. Assim,
recomenda-se a continuidade do processo de otimização dos processos de trabalho, iniciado em 2020, buscando a
automatização das ferramentas de protocolo e compartilhamento de documentação entre as partes, possibilitando um
gerenciamento eficiente com o controle necessário para continuidade das ações e minimização de prazos sem a perda de
qualidade e controle necessários para as tramitações.

Destaca-se que a busca permanente de um maior alinhamento entre as partes (OPAS/OMS e SE/MS) e entre as diversas
áreas técnicas que compõem a SE/MS no que se refere à construção conjunta das propostas de Termos de Referências, faz-
se necessária para que se alcancem os resultados e prioridades do Ministério da Saúde com alta qualidade técnica

Assim, compreende-se que o compartilhamento das ações de forma parceira entre as instituições colabora inegavelmente
para o bom andamento do termo de cooperação, o bom alinhamento e estabelecimento de fluxos de tramitação e
comunicação entre as partes foi evidenciado no ano de 2020, que mesmo em meio à Pandemia de COVID-19 e às mudanças
de gestão ocorridas no âmbito do Ministério da Saúde a maior parte das ações pode ser continuada conforme
planejamento.

3.4 RESUMO SEMESTRAL: 1º SEMESTRE

RE Ações
programadas

Ações
finalizadas

Ações
adiadas/canceladas

% estado de avanços das
ações

35 0 60%1

99 0 90%2

33 0 85%3

37 0 45%4

33 0 100%5

00 0 0%6

25 0 40%7

00 0 0%8

00 0 0%9

06 0 0%10

Total: 38 23 0 60%

Recursos repassados:

Recursos desembolsados:

Pendente de pagamento:

Saldo: US$ 5,332,335.07

US$ 1,071,434.29

US$ 4,885,484.24

US$ 11,289,253.60

3.5 EXECUÇÃO FINANCEIRA (de acordo com o relatório financeiro oficial da OPAS/OMS)
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Macroatividade A10: Promover o uso da informação com acesso aberto 

e de evidências técnico-científicas no âmbito do SUS     

A10.1 Ampliação do controle bibliográfico e melhora da qualidade da descrição da 

literatura científica e técnica do Brasil nas fontes de informação da BVS 
1. A produção científica, técnica e fatual em saúde do Brasil e dos países da América Latina e do Caribe 

retrata contextos e necessidades locais, cujos aspectos ambientais, demográficos, culturais, 

econômicos e políticos determinam os resultados obtidos nas decisões em saúde e a aderência da 

população à política ou intervenção recomendada. Já é comprovado que a evidência científica em 

países de fora desse contexto nem sempre que aplicada atinge o resultado planejado ou é aceito 

pela população da região. 

Considerando isso, 47 bases de dados bibliográficas que compreendem mais de um milhão de 

registros e 102 áreas temáticas de BVS e de projetos da BIREME com quase 97 mil registros de 

recursos de internet, multimídia, legislação e eventos são mantidas e coordenadas pela BIREME e a 

rede de centros cooperantes de forma descentralizada. Em termos totais, essa rede respondeu por 

mais de 8 mil dos cerca de 12 mil registros em 2020 (figura 1). 

 
Figura 1 

Em termos percentuais a rede brasileira corresponde a 40% de toda a contribuição, porém se 

incluída a contribuição da BIREME (23%), essa porcentagem chega a 63% da contribuição conforme 

se vê nas estatísticas das bases bibliográficas (figura 2): 



 
 

-3- 

 

 

Figura 2- Contribuição média da Rede Brasileira para as bases bibliográficas da BVS 

 

2. Quanto às fontes LIS, Multimídia, Leyes e Diretório de Eventos, a contribuição total da rede no 

primeiro semestre de 2020 foi de 619 recursos de internet (LIS), 2017 recursos multimídia, 443 leis e 

328 eventos.  

A rede brasileira responde por 54% da contribuição, já sem incluir a BIREME, como se vê na figura 3 

a seguir: 
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Figura 3 - Contribuição média da Rede Brasileira para as Fontes de Informação da BVS (LIS, DirEve, Multimedia e 

Leyes) 

Como se pôde verificar a rede brasileira é importante parceira no processo de atualização das fontes 

de informação da BVS e é uma rede ativa e participativa. 

A10.1.1 Desenvolvimento e publicação do curso avançado sobre indexação de documentos de acordo 

com a Metodologia LILACS na modalidade online e autoinstrucional em português para membros das 

redes BiblioSUS, LILACS e BVS Brasil; 

3. O curso de indexação em fase de implantação no Google Classroom cumpre função de introduzir 

conceitos e princípios importantes para qualquer indexador iniciante, porém aprofunda seu 

conteúdo com instruções específicas considerando áreas da saúde que são representadas pelas 

categorias do Descritores em Ciências da Saúde - DeCS. 

O conteúdo em criação pode ser observado no link: Indexação de documentos da área da saúde 

segundo a Metodologia LILACS FIR - Fontes de Informação Referenciais/PFI - BIREME/OPAS/OMS. - 

Código tcafqb7to 

A página principal traz um mural de notícias e há um menu para Atividades 

https://classroom.google.com/invite/accept_token/OTI2MzUyOTA4NDNa?role=3&t=gmqsz2nolipaq7hl
https://classroom.google.com/invite/accept_token/OTI2MzUyOTA4NDNa?role=3&t=gmqsz2nolipaq7hl
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Figura 4 - Página inicial do curso no Google Classroom 

O acesso ao curso é realizado por meio de um convite recebido por e-mail e é necessário ter uma 

conta no Google para poder ingressar no conteúdo. As instruções e mensagens relativas ao curso 

serão recebidas nessa conta Google, assim como o código de acesso ao curso é enviado 

automaticamente para o correio informado pelo aluno (figura 5). 

 
 

Figura 5 – Convite de entrada no curso 
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A estrutura de conteúdo baseia-se no curso MEDLINE Indexing Online Training Course criado pela 

National Library of Medicine que foi traduzido e adaptado à Metodologia LILACS. O conteúdo 

traduzido é extenso e tem cerca de 250 páginas. A seguir o detalhamento do conteúdo: 

Módulo para Treinamento de Indexação Online 2 

Treinamento online para indexação LILACS 3 

Indexação para LILACS 4 

O processo de indexação 9 

Descritores Primários e Secundários 13 

Indexação profunda e superficial 18 

Pré-codificados (Check Tags) 19 

Descritores DeCS/MeSH e Hierarquias 28 

Qualificadores 37 

Categoria A – ANATOMIA  47 

Categoria B – ORGANISMOS 62 

Categoria C – DOENÇAS 79 

Categoria D – COMPOSTOS QUÍMICOS E DROGAS 113 

Categoria E – TÉCNICAS E EQUIPAMENTOS 136 

Categoria F – PSIQUIATRIA E PSICOLOGIA 149 

Categoria G – FENÔMENOS E PROCESSOS 157 

Categoria H – DISCIPLINAS DAS CIÊNCIAS NATURAIS E OCUPAÇÕES EM SAÚDE 168 

Categoria I – EDUCAÇÃO E CIÊNCIAS SOCIAIS 176 

Categoria J – TECNOLOGIA, ALIMENTOS E BEBIDAS E INSTALAÇÕES NÃO MÉDICAS 
PÚBLICAS E PRIVADAS 185 

Categoria K - HUMANIDADES 196 

Categoria L – CIÊNCIA DA INFORMAÇÃO 205 

Categoria M - PESSOAS 213 

Categoria N – ASSISTÊNCIA À SAÚDE 221 

Categoria Z – LOCALIZAÇÕES GEOGRÁFICAS 233 

Categoria V – CARACTERÍSTICAS DE PUBLICAÇÕES 236 

INDEXAÇÃO DE GENES 249 
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A implantação do curso deve prever a adaptação à Metodologia LILACS e o ensino técnico 

profissionalizante à distância o que torna necessária várias adequações. A seguir telas do curso em 

construção na figura 6. 

1. Estrutura de conteúdo em construção

 

3. Formulário de atividade proposta

 

2. Exemplo de uma das atividades propostas

 

Figura 6 - Conteúdos em implantação 

 

A criação do curso não está finalizada e segue em andamento. 

A10.1.2 Capacitação de indexadores da Rede LILACS e outras fontes da BVS Brasil, que possam ser 

multiplicadores e dar início à rede de indexadores da BVS Brasil 

4. A capacitação é realizada mensalmente com base em dúvidas de indexação sugeridas pelos 

profissionais que atuam com indexação nas fontes de informação da BVS, principalmente bases 

bibliográficas. São 9 sessões programadas da qual 4 serão totalmente finalizadas até 31 de junho de 

2020. 

 

  

  
Figura 7 - Programação e sessões realizadas 
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Com relação a participação da rede brasileira nas sessões virtuais, 20% dos inscritos são da rede 

brasileira (Total 248 inscrições de 18 países - Figura 8). 

 

Figura 8 - Número de inscritos nas sessões sobre indexação 

A participação da rede brasileira foi expressiva e teve como média 33 participantes, pico de 73 

participantes na sessão 1 e 21 entregas nas tarefas 1 e 3.  

 

Figura 9 - Média de participação em 7 atividades realizadas (4 tarefas e 3 sessões virtuais 
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Dados detalhados da participação nas atividades de capacitação de 2020: 

País Tarefa 1 Tarefa 2 Tarefa 3 Tarefa 4 Sessão 1 Sessão 2 Sessão 3 
Total 
por país 

Argentina 13 11 9 10 8 8 6 65 

Bolívia 0 0 1 0 1 1 1 4 

Brasil 21 23 21 22 73 42 28 230 

Chile 6 8 7 2 12 8 8 51 

Colômbia 19 9 7 3 15 15 8 76 

Costa Rica 0 0 1 1 0 0 0 2 

Cuba 25 7 6 1 4 2 0 45 

Equador 4 7 10 5 12 9 11 58 

Espanha 0 2 1 3 4 0 1 11 

Guatemala 9 5 7 5 3 6 5 40 

México 5 7 8 7 9 8 10 54 

Panamá 0 1 0 0 1 0 0 2 

Paraguai 8 5 5 6 7 6 6 43 

Peru 1 0 2 1 1 3 0 8 

Desconhecido 0 6 0 0 27 3 12 48 

El Salvador 0 0 0 0 1 0 2 3 

Uruguai 2 3 4 3 2 3 3 20 

Venezuela 19 8 10 5 8 5 6 61 
Total por 
atividade 132 102 99 74 188 119 107 821 

 

A10.1.3 [N]Capacitação de indexadores da Redes BiblioSUS que possam ser multiplicadores e dar 

início à rede de indexadores da BVS Brasil; 

5. A capacitação realizada para a rede LILACS e BVS é divulgada para a lista de centros cooperantes da 

Rede BiblioSUS por meio de contatos específicos encontrados no formSUS. 

• Convite específico em março para participar da sessão de indexação sobre COVID-19  

• Convite para a rede BiblioSUS em abril para participar da segunda sessão virtual com o tema 

Neoplasias Gastrointestinais 

• Convite em maio para participar da capacitação 3 com o tema Imunodeficiência 

Documentação das sessões: https://lilacs.bvsalud.org/es/blog/2019/11/26/sesion-virtual-sobre-

indizacion-de-documentos-segun-metodologia-lilacs-2020/ 

Considerando que os dados cadastrais encontram-se em atualização no FormSUS e no Diretório da 

Rede BVS ainda não possível identificar quais dos participantes informados anteriormente 

atenderam aos convites realizados por BIREME. 

A10.1.6 Constituir a rede de indexadores da Metodologia LILACS para indexação de documentos 

registrados nas bases bibliográficas publicadas na BVS 

 

https://lilacs.bvsalud.org/es/blog/2019/11/26/sesion-virtual-sobre-indizacion-de-documentos-segun-metodologia-lilacs-2020/
https://lilacs.bvsalud.org/es/blog/2019/11/26/sesion-virtual-sobre-indizacion-de-documentos-segun-metodologia-lilacs-2020/
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No CRICS10/BVS7 realizado em outubro de 2018 foi 

apresentado o conceito e objetivos da rede de indexadores 

de documentos segundo a Metodologia LILACS. Dentre os 

objetivos temos: 

• Contribuir para a identificação, acesso e visibilidade 

aos documentos importantes e pertinentes às 

necessidades dos usuários 

• Garantir a integração das bases de dados geridas 

com a Metodologia LILACS e outras fontes de 

informação da BVS com a adoção do vocabulário DeCS adotado na indexação 

• Adequar a indexação aos tipos de conteúdos e tipos de documentos 

• Apoiar aos editores de periódicos em saúde no uso do DeCS para palavras chave dos artigos 

• Capacitar bibliotecários que atuam na indexação de documentos 

• Propor e realizar atualizações na Metodologia LILACS através de notas técnicas, manuais e outra 

documentação sobre indexação de documentos da Metodologia LILACS 

• Garantir que a qualidade da indexação seja um catalizador dos objetivos de análises de conteúdo 

e recuperação da informação. 
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6. Em 2019 9 sessões virtuais foram realizadas sobre indexação de documentos e a prova de seleção 

de membros da rede foi planejada e criada e, em 3 de janeiro a 20 de abril de 2020 a prova foi 

aplicada com 5 artigos para indexação. 

  

Os artigos foram escolhidos para comprovar o conhecimento e a habilidade do indexador 

quanto a identificação e tradução dos assuntos em  descritores e à aplicacao das regras de 

indexação que são mais frequentes nas publicações científicas em saúde: 

Nº Ponto Central Artigo 

1 Órgão (local) Neoplasia e tipo 
histológico 

Hemangioma gástrico neonatal. Reporte de un caso y 
revisión de la literatura  

2 Droga e ação farmacológica 
  

Efectividad terapéutica de la amoxicilina en la neumonía 
adquirida en la comunidad en edades pediátricas 

3 Epidemiologia e localização 
geográfica 

Enfermedad cerebrovascular en Atahualpa: prevalencia e 
incidencia 

4 Droga inexistente no DeCS 
  

Eficacia comparativa de prucaloprida versus tegaserod en 
pacientes con síndrome de intestino irritable de predominio 
estreñimiento  

5 Coordenação de fitoterapia 
  

Efecto terapéutico en el tratamiento del Acné Vulgar 
usando principios activos de MELISSA OFFICINALIS L. y 
PLANTAGO LANCEOLATA 
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A prova foi realizada por 12 profissionais 5 foram aprovados na seleção. A seguir a tabela inclui 

todos os membros atuais da rede de indexadores. 

# Instituição Código CC Ingresso 

1 UERJ/B. Odontologia e Enfermagem BR1366.1 2020 

2 Acad. Nacional de Medicina de Buenos Aires AR1.1 2020 

3 USP/Conj. Químicas BR40.1 2020 

4 UCV/F.Odontología VE70.1 2020 

5 Colegio Japonês Nihon Gakko PY98.1 2020 

6 BIREME/AFI/TCI BR1.1 2019 

7 BIREME consultora BR1.1 2019 

8 USP/FOB BR28.1 2019 

9 U. Chile/FM CL1.1 2019 

10 BIREME consultora BR1.1 2019 

11 BIREME consultora BR1.1 2019 

12 BIREME consultora BR1.1 2019 

13 BIREME consultor BR1.1 2019 

14 BIREME/PFI/FIR BR1.1 2019 

  

7. Outra atividade realizada foi a criação da página rede de indexadores 

com objetivos, atividades, equipe de coordenação, membros e 

notícias sobre capacitação e seleção de membros são divulgadas. O 

link da página é: https://lilacs.bvsalud.org/rede-lilacs/rede-de-

indexadores-de-documentos-segundo-metodologia-lilacs/. 

 

Contribuir para melhorar a recuperação da informação nas bases de 

dados LILACS e ColecionaSUS 

8. Foram criadas notas técnicas com orientações sobre indexação de documentos sobre COVID-19 e 

esse documento foi atualizado 3 vezes no decorrer desse semestre. 

Concomitante à criação dessas notas, descritores e termos sinônimos foram identificados e 

informados à área de Serviços Cooperativos de Informação (SCI/BIREME) visando retroalimentar a 

estratégia de busca sobre COVID-19 que foi criada internamente e depois compartilhada no 

Repositório de Estratégias de Busca. 

Estratégia criada em 25/03/2020 com aportes de termos: 

((("2019-2020" OR 2019 OR da:202*) ("New Coronavirus" OR "Novel Coronavirus" OR "Nuevo 

Coronavirus" OR "Novo Coronavirus" OR "Coronavirus disease" OR "Enfermedad por Coronavirus")) 

OR (2019-nCoV OR COVID19 OR COVID-19 OR COVID2019 OR COVID-2019 OR "COVID 2019") OR 

((SRAG-CoV-2 OR SARS2 OR SARS-CoV-2 OR Coronavirus OR mh:Betacoronavirus OR 

mh:"Coronavirus infections") AND (tw:2019 OR da:202*) AND NOT da:201*) OR ((SRAG-CoV-2 OR 

SARS2 OR SARS-CoV-2 OR Coronavirus* OR mh:Betacoronavirus OR mh:"Coronavirus infections") 

AND (tw:2019 OR da:202*) AND NOT da:201*) OR ("Coronavirus 2" da:202*) OR (Wuhan market 

virus) OR (virus mercado Wuhan) OR "Wuhan Coronavirus" OR "Coronavirus de Wuhan") AND NOT 

(ti:"Middle East respiratory syndrome" OR ti:MERS-CoV OR mh:"Middle East Respiratory Syndrome 

Coronavirus") 

https://lilacs.bvsalud.org/rede-lilacs/rede-de-indexadores-de-documentos-segundo-metodologia-lilacs/
https://lilacs.bvsalud.org/rede-lilacs/rede-de-indexadores-de-documentos-segundo-metodologia-lilacs/
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Acompanhamento e feedback de descrição e indexação de documentos para membros das redes 

LILACS e BVS. 

No primeiro semestre relatórios de qualidade de indexação foram enviados para: 

• 52 registros em análise em junho 

• 48 registros em abril de 2020 (BR1314.1, BR18.1, BR8.1, BR526.1 e BR6.1) 

• 50 registros em maio de 2020 (BR440.1(13), BR44.1(12), BR1366.1(11), BR663.1(9), BR33.1(5)) 

• 20 registros em março de 2020 (BR454.4(19) e BR–SES/RJ(1)) 

• Registros em fevereiro de 2020 (BR1.1, Y3.1, PY12.9, PY30.1, PY37.1, PY40.1, PY65.1, PY91.1, 

PY92.1, PY92.9, PY98.1, PY99.1, PY110.1 e PY111.1) 

Acesso aos relatórios: 

https://drive.google.com/drive/folders/1RiA0yRoaYOqDW0U2TssrIGxBQEa_kfAG  

A10.1.5 Mapeamento da literatura não convencional brasileira não registrada nas bases de dados da 

BVS a partir de uma definição deste tipo de documento e revisão dos critérios de seleção aplicáveis; e 

realização do registro bibliográfico e indexação 

9. No primeiro semestre de 2020, 890 registros de documentos não convencionais foram criados em 

16 bases de dados sendo LILACS, ColecionaSUS, BRISA, PIE, SES-SP, SES-RJ, SES-GO e PrevCan 

algumas delas. BIREME, no contexto do projeto do TC-95 contribuiu com 553 registros e capacitou 

SES-RJ e SES-GO para contribuição. 

https://drive.google.com/drive/folders/1RiA0yRoaYOqDW0U2TssrIGxBQEa_kfAG
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Figura - Filtro de contribuição para as bases bibliográficas geridas no FI-Admin 

<http://red.bvsalud.org/bases-de-dados-bibliograficas-geridas-no-fi-admin/> 

 

 A contribuição realizada pela BIREME foi documentada em: 

• Identificação de nova documentação sobre novo Coronavírus para registro em 

ColecionaSUS, LILACS e BlueInfo https://www.saude.gov.br/saude-de-a-

z/coronavirus/profissional-gestor 

• 35 documentos sobre COVID-19 registrados em ColecionaSUS e LILACS por consultora 

contratada.Disponível em 

https://docs.google.com/spreadsheets/d/1uRbtDiDxcatFKYbfSwALaRexHRloCwQowP-

hsRFL5v8/edit?usp=sharing 

• 112 vídeos 13 áudios de podcastsobre COVID-19 publicados no canal do Ministerio da Saúde 

e CNS registrados por consultor. Acesso em: https://drive.google.com/file/d/1X32pY-G-Xqt-

Pt51NsHRTIjoTnK1Leo5/view?usp=sharing  

• Produção científica e técnica da SES/RJ e SES/GO na interface integrada de busca do 

CONASS: https://pesquisa.bvsalud.org/conass/ 
o LILACS (909081) 

o ColecionaSUS (28996) 

o CONASS (produção científica e técnica) (558) 

https://www.saude.gov.br/saude-de-a-z/coronavirus/profissional-gestor
https://www.saude.gov.br/saude-de-a-z/coronavirus/profissional-gestor
https://docs.google.com/spreadsheets/d/1uRbtDiDxcatFKYbfSwALaRexHRloCwQowP-hsRFL5v8/edit?usp=sharing
https://docs.google.com/spreadsheets/d/1uRbtDiDxcatFKYbfSwALaRexHRloCwQowP-hsRFL5v8/edit?usp=sharing
https://drive.google.com/file/d/1X32pY-G-Xqt-Pt51NsHRTIjoTnK1Leo5/view?usp=sharing
https://drive.google.com/file/d/1X32pY-G-Xqt-Pt51NsHRTIjoTnK1Leo5/view?usp=sharing
https://pesquisa.bvsalud.org/conass/
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o SES-RJ (recursos de internet) (73) 

o SES-RJ (produção científica e técnica) (56) 

o SES-RJ (recursos multimídia) (36) 

o SES-GO (produção científica e técnica) (30) 

• 45 registros para ColecionaSUS e LILACS no mês de maio de 2020 

https://docs.google.com/spreadsheets/d/1uRbtDiDxcatFKYbfSwALaRexHRloCwQowP-

hsRFL5v8/edit#gid=0 

A rede de indexadores da Metodologia LILACS foi implantada em 2019 

A10.1.7 Desenvolvimento e implementação de um sistema de reconhecimento e incentivo para a 

Rede de indexadores considerando metas previamente estabelecidas 

10. A Rede Latino-americana e do Caribe de Informação em Ciências da Saúde atualmente é composta 

6.240 instituições sendo que 1241 são centros cooperantes de 22 países, incluindo Espanha, 

Moçambique e Portugal. 

A rede brasileira representa 2.749 com diferentes funções: coordenação, centros cooperantes e 

unidades participantes das redes. 

  
Figura – Rede Latinoamericana com 6240 
instituições 

Figura – Rede brasileira com 2749 instituições 

 

Com a criação das redes de especialistas nas áreas de atuação da BVS, duas redes estão em 

andamento oficialmente, muito embora haja outros especialistas em outras áreas já 

identificadas, como os gestores de portais BVS e editores de periódicos. 

a) Rede de referencistas: 

Trata-se de 80 profissionais identificados em 27 centros cooperantes localizados no Brasil e que 

cooperam com a criação de estratégias de busca especializadas publicadas no Repositório de 

Estratégias de Busca < https://bvsalud.org/queries/?l=pt_BR> 

https://docs.google.com/spreadsheets/d/1uRbtDiDxcatFKYbfSwALaRexHRloCwQowP-hsRFL5v8/edit#gid=0
https://docs.google.com/spreadsheets/d/1uRbtDiDxcatFKYbfSwALaRexHRloCwQowP-hsRFL5v8/edit#gid=0
https://bvsalud.org/queries/?l=pt_BR
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Figura - Página da Rede de Referencistas Figura - Instituições membro da RefNet no 

Diretório da Rede BVS 

 

b) Rede de Indexadores LILACS 

Rede criada em 2018 durante o CRICS10 e com 14 membros selecionados em 5 países da região: 

Argentina, Brasil, Chile, Paraguai e Venezuela. 
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Página destaca especialistas identificados: https://lilacs.bvsalud.org/rede-lilacs/rede-de-

indexadores-de-documentos-segundo-metodologia-lilacs/membros-da-rede-de-indexadores-de-

documentos-segundo-a-metodologia-lilacs/  

  

https://lilacs.bvsalud.org/rede-lilacs/rede-de-indexadores-de-documentos-segundo-metodologia-lilacs/membros-da-rede-de-indexadores-de-documentos-segundo-a-metodologia-lilacs/
https://lilacs.bvsalud.org/rede-lilacs/rede-de-indexadores-de-documentos-segundo-metodologia-lilacs/membros-da-rede-de-indexadores-de-documentos-segundo-a-metodologia-lilacs/
https://lilacs.bvsalud.org/rede-lilacs/rede-de-indexadores-de-documentos-segundo-metodologia-lilacs/membros-da-rede-de-indexadores-de-documentos-segundo-a-metodologia-lilacs/
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A10.2 Desenvolvimento e operação de serviços de ajuda ao usuário da BVS para facilitar 

e ampliar o acesso e uso do conhecimento científico no âmbito do SUS 
A10.2.1 Implementação de canais online de comunicação e interação entre os usuários dos serviços da 

BVS e a Rede 

11. O sistema anterior, via Feedback do usuário e Contato, permanece ativo. 

O novo serviço foi implementado, em fase piloto, na Vitrine do Conhecimento Coronavirus - COVID-

19 em meados de abril de 2020. Foram registrados em pouco mais de 2 meses, foram registrados 74 

atendimentos com informação e demanda de pesquisa no tema. 

A ampliação deste serviço já está sendo implementada no serviço na BVS Regional, BVS Brasil e suas 

interfaces de busca, e deverá estar disponível ainda no primeiro semestre.  

https://contacto.bvsalud.org/chat.php?group=Atendimento&ptl=pt-br&hfk=MQ__ 

https://contacto.bvsalud.org/mobile/ 

 

  
 

A10.2.2 Criação de modelos de ajuda ou respostas automáticas para as dúvidas e necessidades do 

usuário da BVS 

https://contacto.bvsalud.org/chat.php?group=Atendimento&ptl=pt-br&hfk=MQ__
https://contacto.bvsalud.org/mobile/
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12. O serviço conta com uma área de informação estruturada para atender as demandas mais comuns 

sobre temas em geral e metodologia de pesquisa na BVS. O banco do conhecimento do sistema 

conta, atualmente, com 47 posts, e é alimentado e atualizado de forma corrente em português, 

inglês e espanhol.  

13. Outra fonte de informação da BVS atrelada a este serviço, é o Repositório de Estratégias de Busca da 

BVS. O repositório é alimentado pela Rede de Referencistas e é utilizado para responder demandas 

de pesquisa em temas específicos. Atualmente disponibiliza 450 filtros de busca.  

https://bvsalud.org/queries/?l=pt_BR 

 

A10.2.3 Desenvolvimento de sistema online de gestão do serviço colaborativo de referência da BVS, 

em colaboração com a Rede BVS Brasil. 

14. O sistema utilizado possibilita o redirecionamento de perguntas para instituições e ou pessoas fora 

da BIREME.  Esta é o plano para atuação da Rede de Referencistas.  

A Rede de Referencistas está em expansão, contando hoje com 29 instituições cooperantes, 

incluindo cerca de 70 profissionais vinculados a estas instituições e pelo menos 10 profissionais 

autônomos.  

A expansão do serviço para a BVS Brasil e o Portal Regional da BVS abrirá as portas para a 

participação efetiva da rede no atendimento as demandas específicas. Hoje a Rede de Referencistas 

conta com profissionais de diversas áreas como: Oncologia, Odontologia, Psicologia, Veterinária, 

Saúde Pública, etc.  

A10.3 Desenvolvimento de produtos de tradução do conhecimento orientados às 

prioridades de saúde do Brasil 
A10.3.1 Atividades de apoio aos usuários (gestores, pesquisadores etc.) na elaboração de estratégias 

de busca mais complexas para subsidiar processos de formulação de políticas e decisões em saúde no 

âmbito do SUS; 

15. Produtos elaborados: 

https://bvsalud.org/queries/?l=pt_BR
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• 150 filtros de pesquisa publicados no Repositório de Estratégias de Busca da BVS, nos temas 

Doenças Negligenciadas, Coronavirus-COVID-19, Tipos de Estudos, Economia da Saúde e temas 

diversos 
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• Notícia publicada no boletim institucional e distribuído para redes associadas e instituições de 

ensino e pesquisa e o registro. 

http://boletin.bireme.org/pt/2020/05/01/rede-de-referencistas-estreitando-caminhos-para-

acessar-informacao-cientifica-sobre-2019-ncovcovid-19/ 

 

A10.3.2 Atividades de apoio a Rede BiblioSUS e da BVS Brasil na construção de vitrines do 

conhecimento para temas prioritários e áreas temáticas. 

16. Dar visibilidade à informação técnico-científica, evidências e conhecimento em saúde faz parte da 

missão que a BIREME|OPAS|OMS consolida junto as redes, o Ministério da Saúde do Brasil e outros 

países da região.  

A Vitrine do Conhecimento é uma fonte de informação dinâmica, disponível nos idiomas português, 

espanhol e inglês. Em fevereiro de 2020, atendendo a demanda emergente de informação sobre 

Coronavírus – COVID-19, foi desenvolvida essa vitrine temática que, no idioma português se concentra 

nos materiais produzidos e/ou traduzidos pela OPAS/Brasil e pelo Ministério da Saúde do Brasil, 

combinados aos conteúdos selecionados incluindo filtro de informação científica disponível na BVS, guias 

e manuais técnicos, documentos em acesso aberto, material audiovisual dentre outros. 

http://boletin.bireme.org/pt/2020/05/01/rede-de-referencistas-estreitando-caminhos-para-acessar-informacao-cientifica-sobre-2019-ncovcovid-19/
http://boletin.bireme.org/pt/2020/05/01/rede-de-referencistas-estreitando-caminhos-para-acessar-informacao-cientifica-sobre-2019-ncovcovid-19/
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 https://bvsalud.org/vitrinas/post_vitrines/novo_coronavirus/ 

  

https://bvsalud.org/vitrinas/post_vitrines/novo_coronavirus/
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A10.4 Análises quantitativas e qualitativas da produção científica do Brasil nas fontes de 

informação da BVS 
17. O portal de indicadores da LILACS está disponível em https://lilacs.bvsalud.org/es/infometrias-

lilacs/, dando acesso a 9 visualizações de indicadores a nível regional e por país, por meio de filtros.  

a. É possível acompanhar os dados de contribuição da Rede Brasileira à LILACS por Centro 

Cooperante, estado dos registros, tipo de literatura, periódico etc. 

 

  

https://lilacs.bvsalud.org/es/infometrias-lilacs/
https://lilacs.bvsalud.org/es/infometrias-lilacs/
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b. É possível identificar a rede de especialistas e instituições do Brasil que publicam nas áreas 

de: 

▪ ODS3 / Agenda 2030: 
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▪ Agenda de Saúde Sustentável para as Américas 2030: 
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▪ Gênero, Equidade, Etnicidade e Direitos Humanos: 

 

 

18. Está em fase de homologação a plataforma para visualização destes mesmos dados olhando todos 

os autores cuja afiliação é uma instituição do Brasil. 
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A10.6-7 *[10.5.6]Gnuteca: Aprimorando a gestão dos acervos e serviços de informação 

da Rede BiblioSUS 
19. Após reunião realizada em 14 de abril sobre a discussão de fortalecimento do trabalho em rede, do 

desenvolvimento de capacidades locais em gestão, acesso, uso e disseminação de informação e 

ampliação do controle bibliográfico sobre o SUS, definiu-se nova abordagem para planejamento da 

capacitação da Rede Bibliosus no uso do Gnuteca, por meio da formação de multiplicadores, como 

segue: 

A) Identificar até 15 profissionais (bibliotecários ou técnicos de biblioteca) da Rede Bibliosus, de 

Instituição com acervo local, com bibliotecário ou técnico de bibliotecas responsável pelo acervo 

local, com demanda por automação da gestão do acervo e por serviços de consulta ao acervo local; 

B) Idealmente estes 15 profissionais representarão todas as Regiões do Brasil; 

C) Os 15 profissionais serão multiplicadores da Rede Bibliosus; e 

D) A capacitação será realizada na plataforma EAD da Solis, mantenedora do Gnuteca. 

Em 8 de junho revisou-se esta abordagem, assim como discutiu-se escopo de contratação da 

empresa Solis para continuidade dos serviços de suporte técnico ao Gnuteca, hospedado em 

servidor da BIREME, assim como capacitação dos multiplicadores. 

Em 10 de junho realizou-se conferência web entre as equipes da BIREME, CGDI/MS e Solis para 

expor o planejamento das capacitações e solicitar proposta comercial da Solis. A proposta da Solis 

foi recebida em 12 de junho e está em análise, juntamente com a definição das instituições e 

profissionais com potencial para exercerem o papel de multiplicadores na Rede BiblioSUS. 
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A10.8 [N]BVS MS em operação utilizando WordPress 
20. O plano de mitigação de riscos, desenvolvido em 2019 pela BIREME, foi compartilhado e discutido 

em profundidade com a equipe do Datasus durante conferências web que ocorrem em 19 de março 

e 7, 20 e 27 de abril. 

A equipe do Datasus opinou que, por questões de segurança, preferiria que toda a instancia ficasse 

em servidor próprio, evitando-se também a necessidade de 

fazer redirecionamento de urls dos documentos. 

De acordo com a decisão final, o Datasus realizou a instalação 

da plataforma WordPress em ambientes de homologação e 

produção em seus servidores. Com isso, a BIREME iniciou a 

configuração dos ambientes e as atividades de migração de 

dados do atual BVS MS em Joomla para WordPress. Os dados 

migrados estão sendo validados. 

Ambiente de Homologação 

Url: https://bvsms-homologacao.saude.gov.br/ 

 

Ambiente de Produção 

Url: https://bvsms-temp.saude.gov.br/ 

 

21. A arquitetura de informação do novo site da BVS MS foi 

discutida em conferências web realizadas em 19 de março e 7 

de junho para análise e revisão dos documentos mapeados, da 

classificação de conteúdos, priorização de serviços e usabilidade 

dos usuários. Em 21 de junho a nova arquitetura de informação 

foi apresentada e aprovada pela equipe da CGDI.  Em 25 de 

junho será apresentada já na instancia de Wordpress de 

homologação hospedada no DATASUS  

O desenvolvimento da interface, de acordo com a arquitetura 

de informação aprovada, será finalizado em julho, incluindo a 

instalação e configuração dos plug-ins necessários.  

 

  

https://bvsms-homologacao.saude.gov.br/
https://bvsms-homologacao.saude.gov.br/
https://bvsms-temp.saude.gov.br/
https://bvsms-temp.saude.gov.br/
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A10.9 *[10.5.4] Portal da Rede de Estações BVS: Ampliando o acesso à informação em 

saúde no SUS 
22. Em 29 de abril e 12 de maio realizaram-se conferências web para discutir elementos de conteúdo e 

arquitetura de informação para o novo portal, com o objetivo de preservar a informação histórica 

das instalações das Estações BVS nas Secretarias Estaduais de Saúde, Secretarias Municipais, 

Hospitais, Escolas e Institutos de Saúde Pública e outras instituições. Além disso, o novo portal 

deverá dar visibilidade aos dados destas Estações, promover um canal de compartilhamento das 

atividades das mesmas em gestão e disseminação de informação em saúde, assim como promover 

ações de mapeamento e análise da situação destas estações e o fomento da formalização de novas.  

 

23. Os mockups da nova arquitetura estão em desenvolvimento e serão apresentados em reunião a ser 

agendada no início de Julho. 

24. Instalação e configuração da plataforma tecnológica para hospedar o novo Portal disponível em  

https://estacaobvs.teste.bvs.br/ 

  

https://estacaobvs.teste.bvs.br/
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A10.10 *[10.5.5]Portal da Rede BiblioSUS: migração de plataforma tecnológica e 

hospedagem em servidor web na BIREME/OPAS/OMS 
25. O plano de mitigação de riscos para o Portal da Rede BiblioSUS seguiu a mesma análise e ações 

previstas no plano de mitigação da BVS MS. Decidiu-se, em acordo com a equipe da CGDI/MS, 

realizar o desenvolvimento do novo portal na infraestrutura de tecnologia de informação da BIREME 

e, se necessário, faremos a transferência para a infraestrutura do Datasus, utilizando o mesmo 

processo e marco de trabalho já estabelecido para a BVS MS. 

26. Em 14 de abril realizou-se conferência web entre as equipes da BIREME e CGDI/MS para discutir um 

plano de curto e médio prazo, que promoveu uma análise de situação atual da Rede BiblioSUS e 

uma proposta de fortalecimento do trabalho em rede, do desenvolvimento de capacidades locais 

em gestão, acesso, uso e disseminação de informação e ampliação do controle bibliográfico sobre o 

SUS. 

27. Em 29 de abril, 12 e 28 de maio realizaram-se conferências web para discutir elementos de 

conteúdo e arquitetura de informação para o novo portal, de maneira a dar visibilidade aos 

membros da rede e  identificar as instituições e pessoas da Bibliosus; promover espaço de 

compartilhamento de notícias, produtos e serviços da rede; e facilitar o acesso aos conteúdos sobre 

a Rede Bibliosus e aos documentos indexados na base ColecionaSUS, mantida por esta rede. 

 

 

28. Agendada apresentação da proposta de nova arquitetura de informação do Portal da Rede Bibliosus 

para 1o de julho. 
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29. O ambiente de homologação do novo portal foi instalado e configurado, disponível em  

https://bibliosus.teste.bvs.br/ 

  

https://bibliosus.teste.bvs.br/
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A10.11 *[10.1.8] Tradução do curso Introdutório de autoaprendizagem em comunicação 

científica 
30. As apresentações PowerPoint, bem como os roteiros de gravação das seis aulas encontram-se 

completamente traduzidas ao português. Os exemplos citados no idioma espanhol foram 

adequados ao português e o material está pronto para iniciar a etapa de gravação em estúdio e 

sincronização com os slides. Este trabalho requer interação e certa proximidade física entre os 

autores do curso e o pessoal técnico que irá realizar a gravação, e em virtude do isolamento social, 

deverá ser adiado por cerca de 60-90 dias, a depender da situação da pandemia. Os áudios dos 

módulos 1 e 2 estão previstos para serem gravados no idioma português na sede da OPAS, em 

Washington, DC., e o modulo 3 será gravado pela BIREME, em São Paulo. 

 

Os exercícios e material suplementar, bem como a literatura indicada em cada aula estão sendo 

traduzidos, porém requerem um tempo muito menor do que requereu a tradução e adequação das 

aulas propriamente ditas, e deverão estar concluídas antes do tempo previsto. 
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Macroatividade A11: Fortalecer a gestão e a difusão da Biblioteca Virtual 

em Saúde no Brasil 

A11.1 Gestão da Rede BVS Brasil 
A11.1.1 Realizar atividades para o fortalecimento da Rede BVS Brasil por meio de ações de promoção 

e divulgação da Rede em eventos de interesse para a área, considerando a participação da Rede e a 

criação de materiais promocionais da Rede BVS Brasil 

31. Desenvolvimento de uma página online para divulgação dos webinars programados (Fonte de 

verificação: Fortalecimento das Redes de Informação em Saúde); 

32. Criação de folder informativo para divulgação do Webinar 1 - A importância do trabalho em Rede na 

área da saúde: agora mais que nunca. (Fonte de verificação: flyer-final.jpg); 

33. Desenvolvimento de página online para registro e compartilhamento dos conteúdos gerados no 

webinar 1 como: gravação, apresentação, fotos, até documento de referência, caso necessário. 

(Fonte de verificação: Webinar 1 – A importância do trabalho em Rede na área da saúde: agora mais 

que nunca); 

34. Criação da hashtag #redesBVSBibliosus para ampliar a divulgação dos webinars nas redes sociais e 

facilitar a recuperação de publicações que foram feitas sobre os webinars nessas redes. (Fonte de 

verificação: Fortalecimento das Redes de Informação em Saúde); 

35. A gravação do webinar 1 foi carregada no youtube da Rede BVS e criada uma lista de reprodução 

para melhor gestão e para facilitar a recuperação dos mesmos. (Fonte de verificação: lista de 

reprodução > Webinars Rede BVS e BiblioSUS); 

36. Criação de uma imagem para divulgação de todos os webinars nos portais da rede BVS. (Fonte de 

verificação: imagem.jpg); 

37. Divulgação dos webinars nos canais de comunicação da BIREME, Rede BVS e Rede LILACS. (Fontes 

de verificação: Twitter BIREME, Twitter Rede BVS, Twitter Rede LILACS, Facebook BIREME). 

A11.1.2 Realizar atividades para o fortalecimento da Rede BiblioSUS por meio de ações de promoção 

e divulgação da Rede em eventos de interesse para a área, considerando a participação da Rede e a 

criação de materiais promocionais da Rede BiblioSUS 

38. Promover os produtos e serviços da Rede BiblioSUS e Rede BVS Brasil no XXI SNBU 

o Foi feita a reserva e contrato para o espaço destinado ao estande da Rede BVS Brasil e Rede 

BiblioSUS no XXI SNBU, porém devido ao Coronavirus-COVID-19 o evento foi adiado para 

2021. Conforme acordo com equipe do Ministério da Saúde o contrato foi mantido 

aguardando a realização do evento para efetivação dessa linha de promoção. 

39. Atualizar do curso a distância de acesso e uso de informação científica na BVS 

o Revisão e atualização dos conteúdos de cinco aulas (1, 2, 3, 5 e 6)   

o Atualização e adequação da bibliografia indicada em cada aula para fontes no idioma 

português. 

  

http://red.bvsalud.org/fortalecimento-das-redes-de-informacao-em-saude/
http://red.bvsalud.org/wp-content/uploads/2020/06/flyer_final.jpg
http://red.bvsalud.org/2020/06/03/webinar-1-a-importancia-do-trabalho-em-rede-na-area-da-saude-agora-mais-que-nunca/
http://red.bvsalud.org/2020/06/03/webinar-1-a-importancia-do-trabalho-em-rede-na-area-da-saude-agora-mais-que-nunca/
http://red.bvsalud.org/fortalecimento-das-redes-de-informacao-em-saude/
https://www.youtube.com/playlist?list=PLZkQ-JIKvi_1DdtvDYX6qZojLX5LKixNI
https://www.youtube.com/playlist?list=PLZkQ-JIKvi_1DdtvDYX6qZojLX5LKixNI
https://paho.sharepoint.com/:i:/r/sites/BIR/TC/TC/Projetos/BRASIL/BVS%20Brasil%20Nacional/imagem.png?csf=1&web=1&e=eCsAgt
https://twitter.com/bireme/status/1267565112375861249
https://twitter.com/Red_BVS/status/1268535652305506304
https://twitter.com/redelilacs/status/1268532703642693633
https://www.facebook.com/BIREME/photos/a.195339400509483/3219969961379730/?type=3&theater
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A11.2 Fortalecimento das instâncias da BVS Brasil 
A11.2.1 Apoiar a Secretaria Executiva da BVS Brasil na gestão do Portal da BVS Brasil 

40. Atividade permanente de atualização do portal da BVS Brasil, incluindo: atualização de links e 

destaques e orientação à equipe do MS para atualização de conteúdo do portal: 

http://brasil.bvs.br/;  

41. Identificação de novos conteúdos para a BVS Brasil (Fonte de verificação: Identificacao-conteudo-

nova-AI-BVS-Brasil.docx); 

42. Elaboração do inventário de conteúdos da BVS Brasil para registro dos conteúdos atuais da BVS 

Brasil. Fonte de verificação: Inventario_Conteudo_BVS_Brasil.xlsx); 

43. Elaboração de wireframes e mockups para definição da nova arquitetura de informação da BVS 

Brasil para aprovação da equipe do MS (Fonte de verificação: BVS-Brasil-aprovado.jpg e 

modelo3.jpg); 

44. Reunião em 07 de maio de 2020 com Shirlei Rodrigues e Sandra Teixeira para apresentação da nova 

proposta da BVS Brasil – proposta aprovada em 21 de maio de 2020. (Fonte de verificação: registro 

por e-mail); 

45. Instalação de um novo ambiente em Wordpress para aplicação da nova arquitetura de informação. 

(Fonte de verificação: https://brasil.teste.bvs.br/); 

46. Migração de conteúdos da BVS antiga para a nova versão - atividade em execução previsto 

finalização em julho/2020. (Fonte de verificação: https://brasil.teste.bvs.br/). 

  
 

A11.2.2 Implementação de novo instrumento de certificação de Instâncias BVS do Brasil e atualização 

do selo de certificação 

47. Realização de benchmark para identificação de modelos já existentes de maturidade:  

https://drive.google.com/file/d/1SW-cAGIFKHxmsNERsiZvjV4sb8XPzTlZ/view?usp=sharing  

48. Atividade de cocriação entre a equipe da BiREME e consultor externo para identificação de 

necessidades e mudanças no modelo atual de maturidade da BVS:  

http://brasil.bvs.br/
https://paho.sharepoint.com/:w:/r/sites/BIR/TC/TC/Projetos/BRASIL/BVS%20Brasil%20Nacional/Reformula%C3%A7%C3%A3o%20da%20BVS%20-%20Nova%20AI/Identificacao-conteudo-nova-AI-BVS-Brasil.docx?d=w90ae8c5f0e2347a5818d7a0e421e6c14&csf=1&web=1&e=Rr8lCc
https://paho.sharepoint.com/:w:/r/sites/BIR/TC/TC/Projetos/BRASIL/BVS%20Brasil%20Nacional/Reformula%C3%A7%C3%A3o%20da%20BVS%20-%20Nova%20AI/Identificacao-conteudo-nova-AI-BVS-Brasil.docx?d=w90ae8c5f0e2347a5818d7a0e421e6c14&csf=1&web=1&e=Rr8lCc
https://paho.sharepoint.com/:x:/r/sites/BIR/TC/TC/Projetos/BRASIL/BVS%20Brasil%20Nacional/Reformula%C3%A7%C3%A3o%20da%20BVS%20-%20Nova%20AI/Inventario_Conteudo_BVS_Brasil.xlsx?d=w52e776cbc5c140ea8be6c4470e66a726&csf=1&web=1&e=yeUv44
https://paho.sharepoint.com/:i:/r/sites/BIR/TC/TC/Projetos/BRASIL/BVS%20Brasil%20Nacional/Reformula%C3%A7%C3%A3o%20da%20BVS%20-%20Nova%20AI/BVS-Brasil-aprovado.jpg?csf=1&web=1&e=VFc1MT
https://paho.sharepoint.com/:i:/r/sites/BIR/TC/TC/Projetos/BRASIL/BVS%20Brasil%20Nacional/Reformula%C3%A7%C3%A3o%20da%20BVS%20-%20Nova%20AI/modelo3.png?csf=1&web=1&e=pgZcEs
https://brasil.teste.bvs.br/
https://brasil.teste.bvs.br/
https://drive.google.com/file/d/1SW-cAGIFKHxmsNERsiZvjV4sb8XPzTlZ/view?usp=sharing
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https://drive.google.com/file/d/1NRlfLgDTb68ZWSOAivJL9BRjc5PZdPh1/view?usp=sharing  

49. Desenvolvimento do novo modelo de maturidade baseado no modelo ISH4 da OPAS: 

 https://www.paho.org/ish/index.php/es/toolkit 

50. Desenvolvimento do instrumento de avaliação considerando 4 pilares e 4 níveis de maturidade:  

https://drive.google.com/file/d/1WTDR4aHC-3uVPvTkAjLjCeDNIR3NcjH3/view 

51. Publicação do novo modelo e instrumento de avaliação no Portal da Rede BVS:  

http://red.bvsalud.org/modelo-bvs/pt/modelo-de-maturidade/ 

 
52. Atualização do Guia da BVS com o novo modelo de maturidade:  

https://drive.google.com/file/d/1ZaGpcaLJemF_QwmBQ-GP2vjZzsOBfdNb/view?usp=sharing  

53. Realização de uma prova de conceito com Flávio Hazrum da BVS Nacional da Argentina para 

apresentar as novas páginas da avaliação, apresentar o modelo ISH4 

(https://www.paho.org/ish/index.php/es/toolkit) e apresentar o novo modelo e o instrumento de 

avaliação: http://red.bvsalud.org/modelo-bvs/pt/modelo-de-maturidade/ 

  

https://drive.google.com/file/d/1NRlfLgDTb68ZWSOAivJL9BRjc5PZdPh1/view?usp=sharing
https://www.paho.org/ish/index.php/es/toolkit
https://drive.google.com/file/d/1WTDR4aHC-3uVPvTkAjLjCeDNIR3NcjH3/view
http://red.bvsalud.org/modelo-bvs/pt/modelo-de-maturidade/
https://drive.google.com/file/d/1ZaGpcaLJemF_QwmBQ-GP2vjZzsOBfdNb/view?usp=sharing
https://www.paho.org/ish/index.php/es/toolkit
http://red.bvsalud.org/modelo-bvs/pt/modelo-de-maturidade/
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A11.3 *[11.1.3] Palestras sobre temas de comunicação científica em eventos do MS 
54. Em virtude do isolamento social imposto pela Covid-19, todos os eventos presenciais como reuniões 

científicas, congressos, seminários e workshops a ocorrer em 2020 foram cancelados. 

Assim, a BIREME, em entendimento com a CGDI/SAA/SE/MS alterou a forma de apresentação dos 

temas de comunicação científica, de presencial para virtual. 

O Subprojeto A11.1.2 prevê uma série de webinars com o objetivo de fortalecer as redes de 

informação em saúde, em particular a Rede BVS Brasil e a Rede BiblioSUS. Foram incluídos, 

portanto, neste programa, três webinars sobre temas de comunicação científica que serão 

realizados no 2º semestre de 2020. 

Os materiais para as apresentações estão sendo preparados e adequados ao público-alvo, i.e., os 

membros das Redes BVS e BiblioSUS. 
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A11.4 *[11.1.4] Atividades de comunicação envolvendo as ações de cooperação técnica 

do TC95-TA6 com o MS 
55. A seguir as notícias publicadas nos Canais de Comunicação da BIREME desde final de 2019 e no 

primeiro semestre de 2020, alinhadas aos resultados acordados e que também fortalecem os 

desenvolvimentos em todo o contexto do TA6/TC95. Cabe ressaltar que a lista de notícias abaixo se 

refere às matérias em português publicadas no Boletim BIREME (que estão disponíveis em espanhol 

e inglês), porém os temas reportados foram também publicados em outros canais, como as redes 

sociais institucionais, o canal da BIREME na Intranet da OPAS, e a página institucional da BIREME 

(em três idiomas). 

 

a) Webinar BIREME/EIH e o Ano Internacional da Enfermagem 

b) Rede de Referencistas: encurtando caminhos para acessar informação científica sobre 2019-

nCov/COVID-19  

c) Acessando informação em tempos de pandemia de COVID-19  

d) A Rede BVS AL&C define seu Plano de Ação para 2020 

e) Pandemia de COVID-19: as estatísticas de acesso à BVS e o alcance da cooperação técnica da 

BIREME 

f) Acessibilidade de sites para não deixar ninguém para trás  

g) BIREME coopera com os Termos de Cooperação da OPAS/OMS Brasil 

h) BIREME disponibiliza informação atualizada sobre o surto de coronavirus (2019-nCoV)  

i) 2020: Ano da Enfermagem – a contribuição da BIREME  

j) Duas Estações BVS são inauguradas no IX Encontro da Rede BiblioSUS  

k) LILACS comemora 34 anos com o lançamento de um novo portal  

l) TC95 e a cooperação técnica entre BIREME, CGDI/MS e OPAS/OMS Brasil  

m) ODS/Agenda 2030 no CBBD 2019: BIREME e CGDI/MS promovem a BVS Brasil  

n) Red BVS Enfermería realiza la XIII Reunión Internacional en la Ciudad de Panamá 

 

56. No final do ano de 2019, quando este subprojeto foi adicionado ao TC95/TA6, foram previstas 

atividades presenciais em eventos dos quais participa a BIREME e a CGDI/SAA/SE/MS. No entanto, 

em fevereiro de 2020, esta perspectiva foi alterada, especialmente após 11 de março, quando a 

Organização Mundial da Saúde declarou a Covid-19 uma pandemia de proporção global. 

Assim como outros subprojetos, este foi adequado para ser desenvolvido virtualmente.  

Em junho, teve início a série de webinars “Fortalecimento das Redes de Informação em Saúde” que 

tem por objetivo principal se dirigir aos membros das Redes BVS e BiblioSUS. O programa completo 

dos seminários Web está disponível na página do Portal da Rede BVS. 

Foram feitas inúmeras ações de comunicação para disseminar o primeiro webinar A importância do 

trabalho em rede na área da saúde: 

http://boletin.bireme.org/pt/
http://boletin.bireme.org/
http://boletin.bireme.org/en/
http://www.paho.org/bireme/
http://boletin.bireme.org/pt/2020/05/27/webinar-biremeeih-e-o-ano-internacional-da-enfermagem/
http://boletin.bireme.org/pt/2020/05/01/rede-de-referencistas-estreitando-caminhos-para-acessar-informacao-cientifica-sobre-2019-ncovcovid-19/
http://boletin.bireme.org/pt/2020/05/01/rede-de-referencistas-estreitando-caminhos-para-acessar-informacao-cientifica-sobre-2019-ncovcovid-19/
http://boletin.bireme.org/pt/2020/05/04/acessando-informacao-em-tempos-de-pandemia-de-covid-19/
http://boletin.bireme.org/pt/2020/03/29/a-rede-bvs-alc-define-seu-plano-de-acao-para-2020/
http://boletin.bireme.org/pt/2020/04/01/pandemia-de-covid-19-as-estatisticas-de-acesso-a-bvs-e-o-alcance-da-cooperacao-tecnica-da-bireme/
http://boletin.bireme.org/pt/2020/04/01/pandemia-de-covid-19-as-estatisticas-de-acesso-a-bvs-e-o-alcance-da-cooperacao-tecnica-da-bireme/
http://boletin.bireme.org/pt/2020/02/28/acessibilidade-de-sites-para-nao-deixar-ninguem-para-tras/
http://boletin.bireme.org/pt/2020/03/01/bireme-coopera-com-os-termos-de-cooperacao-da-opasoms-brasil/
http://boletin.bireme.org/pt/2020/02/06/bireme-disponibiliza-informacao-atualizada-sobre-o-surto-de-coronavirus-2019-ncov/
http://boletin.bireme.org/pt/2020/02/04/5811/
http://boletin.bireme.org/pt/2020/01/01/duas-estacoes-bvs-sao-inauguradas-no-ix-encontro-da-rede-bibliosus/
http://boletin.bireme.org/pt/2019/11/30/lilacs-comemora-34-anos-com-o-lancamento-de-um-novo-portal/
http://boletin.bireme.org/pt/2019/12/03/tc95-e-a-cooperacao-tecnica-entre-bireme-cgdims-e-opasoms-brasil/
http://boletin.bireme.org/pt/2019/10/28/odsagenda-2030-no-cbbd-2019-bireme-e-cgdims-promovem-a-bvs-brasil/
http://boletin.bireme.org/2019/10/01/red-bvs-enfermeria-realiza-la-xiii-reunion-internacional-en-la-ciudad-de-panama-2/
http://red.bvsalud.org/fortalecimento-das-redes-de-informacao-em-saude/
http://red.bvsalud.org/2020/06/03/webinar-1-a-importancia-do-trabalho-em-rede-na-area-da-saude-agora-mais-que-nunca/
http://red.bvsalud.org/2020/06/03/webinar-1-a-importancia-do-trabalho-em-rede-na-area-da-saude-agora-mais-que-nunca/
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Além das redes sociais, o flyer do webinar foi enviado por e-mail para as listas das Redes BVS, LILACS 

e BiblioSUS. 

Após o evento, foi feita ampla cobertura, com publicação de matérias na Página Web institucional 

da BIREME e na Intranet da OPAS: 

 

O próximo webinar está previsto para o dia 29 de julho e será, da mesma forma, amplamente 

divulgado e reportado.  

57. Em 25 de março, foi realizado o encontro da Rede de Referencistas da Biblioteca Virtual em Saúde 

para elaborar estratégias para recuperar informação científica e técnica sobre o novo Coronavírus e 

a COVID-19, para atender de forma emergencial a demanda de informação no tema. A Rede de 

https://www.paho.org/bireme/index.php?option=com_content&view=article&id=484:comeca-a-serie-de-webinarios-das-redes-bvs-e-bibliosus&Itemid=183&lang=pt
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Referencistas (RefNet), coordenada pela BIREME, visa o apoio aos gestores, pesquisadores, e 

profissionais da saúde na elaboração de estratégias de busca complexas para subsidiar processos de 

formulação de políticas e decisões em saúde no âmbito do Sistema Único de Saúde (SUS). O 

encontro foi documentado no Boletim BIREME e na Página Web institucional da BIREME. 

  

Em 19 de maio, a Rede voltou a se reunir, desta vez de forma virtual. A comunicação com os 

participantes da Rede e os interessados foi feita através das redes sociais da BIREME: 

 

 

Atividades de monitoramento e fortalecimento institucional no 1º 

semestre de 2020 
58. Todos os registros financeiros são efetuados no sistema de gestão financeira da OPAS/OMS, o 

WD/PMIS o que possibilita gerar informe oficial financeiro emitido pela OPAS Sede e disponibilizado 

a contraparte semestralmente; 

http://boletin.bireme.org/pt/2020/05/01/rede-de-referencistas-estreitando-caminhos-para-acessar-informacao-cientifica-sobre-2019-ncovcovid-19/
https://www.paho.org/bireme/index.php?option=com_content&view=article&id=480:rede-de-referencistas-encurtando-caminhos-para-acessar-informacao-cientifica-sobre-2019-ncov-covid-19&Itemid=183&lang=pt
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59. As ações de desenvolvimento técnico e financeiro são também acompanhados pela OPAS/OMS 

Brasil; 

60. A área de gestão administrativa e planejamento facilita reuniões quinzenais para apoiar a gestão de 

projetos e as linhas de ação no contexto dos TAs 2 e 6 do TC95. Participam o Diretor, Gerentes e 

líderes das Áreas Técnicas y de Controladoria para discutirem e acompanharem os 

desenvolvimentos correspondentes;  

61. Foram Publicadas 9 (nove) notícias nos idiomas português, espanhol e inglês, no Boletim BIREME 

(indicadas no item 55) como parte da implementação do Plano de Comunicação para o TA6/TC95; 

62. Foram realizadas 4 (quatro) reuniões (sendo que três online devido à pandemia global de COVID-19) 

com os pontos focais da contraparte CGDI/SAA/SE/MS; e  

63. Foram viabilizadas 12 (doze) contratações de especialistas para ações de fortalecimento 

institucional CGDI/SAA/SE/MS. 

 

Ação Atividade Qtde

A10.1

Ampliação do controle bibliográfico e melhora da qualidade da descrição da literatura 

científica e técnica do Brasil nas fontes de informação da BVS 1

A10.5 Fortalecimento da Biblioteca Virtual em Saúde do Ministério da Saúde (BVS MS) 5

A11.2 Fortalecimento das instâncias da BVS Brasil 1

A11.5 Fortalecimento da Rede BiblioSUS com gestão descentralizada. 1

A11.6 Qualificação dos processos de indexação de legislação em saúde 1

A11.9
Revisão de processos de seleção de periódicos e publicação nas bases de dados da BVS MS e 

ColecionaSUS
3

TOTAL 12

TA6/TC95 - Número de contratos de especialistas - 1SEM2020
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Macroatividade A10: Promover o uso da informação com acesso aberto 

e de evidências técnico-científicas no âmbito do SUS  

A10.1 Ampliação do controle bibliográfico e melhora da qualidade da descrição da 

literatura científica e técnica do Brasil nas fontes de informação da BVS 
1) Atualização do sistema de Avaliação de Periódicos LILACS, de acordo com as lições aprendidas e 

melhorias identificadas durante o processo de avaliação dos periódicos da rede brasileira em 

2019, visando melhorar a experiência dos usuários e o aperfeiçoamento do processo. Foram 

realizadas 17 atualizações. 

A plataforma de avaliação de periódicos LILACS desenvolvido para o processo de avaliação e seleção de 

periódicos LILACS Brasil em 2019 foi objeto de melhorias relacionadas à gestão do processo de peer 

review e do fluxo do processo propriamente dito. 

Figura 1 - Página de entrada da Plataforma de Avaliação de Periódicos LILACS 

A gestão do processo de avaliação gera uma série de atividades com grande fluxo de correspondências 

com editores, revisores e membros do Comitê. Para facilitar esse processo e aprimorar a qualidade das 

avaliações realizadas foram propostas várias melhorias que foram implantadas e são relatadas a seguir: 

• Melhor gestão e fluxo da plataforma: 

o Filtro por perfil de usuário (revisor, coordenador, editor, etc) (issue 130) 

o Possibilidade de gravar respostas do formulário mesmo sem estarem todas respondidas 

(issue 128) 

• Identificação e seleção de pareceristas: 

o Permitir membros do comitê darem nota ao revisor (issue 131) 

o Ordenação do parecerista por nota (crescente e decrescente) (issue 137) 

o Ordenação da revisões adhoc por média de nota (issue 135)  

o Histórico parecerista (revisões ativas, terminadas, pedidos recusados e outros) (issue 

132) 

o Motivo da recusa da avaliação (conflito de interesse, não atua mais na área, outras 

atividades ou outro) (issue 138)  

• Aprimoramento de formulários de avaliação dos membros do comitê LILACS e dos pareceristas 

https://github.com/bireme/lilacs-journal-selection/issues/130
https://github.com/bireme/lilacs-journal-selection/issues/128
https://github.com/bireme/lilacs-journal-selection/issues/131
https://github.com/bireme/lilacs-journal-selection/issues/137
https://github.com/bireme/lilacs-journal-selection/issues/135
https://github.com/bireme/lilacs-journal-selection/issues/132
https://github.com/bireme/lilacs-journal-selection/issues/132
https://github.com/bireme/lilacs-journal-selection/issues/138
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o Revisão de formulários pelos membros do Comitê de avaliação LILACS Brasil sob 

coordenação da BIREME - Modelo aprovado pelo comitê: 

modelo_form_parecerista_poscomite_final.docx 

o Aprimoramento dos formulários de avaliação por especialistas (peer review) (issue 133) 

e do formulário dos membros do comitê (issue 134) 

• Mudança tecnológica para geração do relatório de endogenia (concentração institucional, 

regional e nacional) (em teste no issue 127) 

 
Figura – Endogenia LILACS (Fase de teste) 

Fontes de verificação:  

Documentação no GitHub: https://github.com/bireme/lilacs-journal-selection/issues?q=is%3Aissue 

Endogenia em teste: https://public.tableau.com/profile/bireme#!/vizhome/endogenia-lilacs/dashboard 

2) Desenvolvimento do serviço de identificação de potenciais registros duplicados no momento da 

entrada de dados das bases LILACS, DirEve e LIS. 

A duplicação de registros em bases de dados tem origem na inconsistência de dados registrados, em 

formatos de dados e dados distintos em processos de migração de dados e na não aderência aos 

procedimentos e metodologias de registro das publicações. 

Visando aprimorar esse processo e incluir outros elementos e campos à identificação de registros 

duplicados, foram desenvolvidas as seguintes atividades: 

Duplicação de registros fonte 

https://github.com/bireme/lilacs-journal-selection/files/4452059/modelo_form_parecerista_poscomite_final.docx
https://github.com/bireme/lilacs-journal-selection/issues/133
https://github.com/bireme/lilacs-journal-selection/issues/134
https://github.com/bireme/lilacs-journal-selection/issues/127
https://github.com/bireme/lilacs-journal-selection/issues?q=is%3Aissue
https://public.tableau.com/profile/bireme#!/vizhome/endogenia-lilacs/dashboard
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• Criar schema e índice de fonte #16 (para periódicos, monográficos, documentos não 

convencionais e teses e dissertações) 

• Permitir atualização de documento já enviado para o índice #12 

• Permitir apagar documentos do índice DeDup 

• Inclusão de mensagem de identificação de possível duplicação: 

 

 

• Criar schema e índice para fonte Recursos de Internet #18 

• Inclusão de funcionalidade de pesquisa por duplicados na BVS dentro do sistema FI-Admin

 
• Funcionalidade de autocompletar título baseado na digitação do título por extenso e no título 

abreviado do periódico (issue 1056):

 
Figura - Autocompletar por digitação do título por extenso (issue 1057)

 
Figura - Autocompletar por digitação do título abreviado 

https://github.com/bireme/DeDup/issues/16
https://github.com/bireme/DeDup/issues/12
https://github.com/bireme/DeDup/issues/13
https://github.com/bireme/DeDup/issues/18
https://github.com/bireme/fi-admin/issues/1056
https://github.com/bireme/fi-admin/issues/1057
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• Inclusão de pesquisa por ISSN para identificação do título abreviado do periódico

 
Figura – Consulta ao ISSN para identificação de título abreviado 

• Avaliar solução alternativa para evitar duplicados no FI-Admin #1062 

• Criar novo índice e schema para verificação de eventos científicos duplicados #14 

 

• Criar schema e índice para fonte Recursos de Internet #18 

 

 

Fonte de verificação: 

https://github.com/bireme/fi-admin/issues/1062
https://github.com/bireme/DeDup/issues/14
https://github.com/bireme/DeDup/issues/18
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Histórico do desenvolvimento documentado no GitHub: https://github.com/bireme/fi-admin/issues 

e https://github.com/bireme/DeDup/issues 

Sistema FI-Admin de teste: https://fi-admin.teste.bvsalud.org/ (login e senha iguais aos da instância 

de produção) 

3) Desenvolvimento da versão beta do serviço de identificação automática de termos e sinônimos 

DeCS/MeSH, a partir da informação disponível no título e resumo dos documentos, apoiando os 

bibliotecários no processo de indexação. 

A versão beta apresenta melhorias com relação ao serviço anteriormente criado e caracteriza-se por 

sugerir descritores DeCS/MeSH considerando: 

• Análise léxica nos campos de título e resumo 

• O idioma do texto para melhorar a identificação dos descritores 

• Identificação de sinônimos mas com sugestão apenas dos descritores autorizados 

• Opção de selecionar se o descritor deve ser adicionado como primário ou secundário e; 

• Exclusão de descritores pré-codificados e tratamento específico deste tipo de descritor em 

campo de dado apropriado. 

 

Figura – funcionalidade implantada no serviço do DeCS no sistema FI-Admin 

Fonte de verificação: 

Histórico do desenvolvimento documentado no GitHub: https://github.com/bireme/fi-

admin/issues/680 

Sistema FI-Admin de teste: https://fi-admin.teste.bvsalud.org/ (login e senha iguais aos da instância 

de produção) 

https://github.com/bireme/fi-admin/issues
https://github.com/bireme/DeDup/issues
https://fi-admin.teste.bvsalud.org/
https://github.com/bireme/fi-admin/issues/680
https://github.com/bireme/fi-admin/issues/680
https://fi-admin.teste.bvsalud.org/
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4) Desenvolvimento de procedimentos para inclusão de preprints na BVS, a partir dos repositórios 

da SciELO e da Fiocruz. 

Preprints são manuscritos científicos depositados em repositórios sem a etapa da revisão por pares 

e caracterizam-se pela rapidez na publicação visando a difusão e a submissão à apreciação de sua 

comunidade científica após o seu depósito. 

Os preprints foram integrados ao portal regional da BVS a partir de procedimentos de coleta e 

publicação conforme se vê na figura abaixo: 

 

Figura 
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Figura – Mensagem de disclaimer no portal regional da BVS 

Fontes de verificação:  

Documentação no GitHub: https://github.com/search?q=org%3Abireme+preprints&type=Issues 

BVS: 

https://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&fb=&q=&skfp=true&filter%5Bdb%5D%5B%5D=PREPR

INT-SCIELO&range_year_start=&range_year_end= 

5) Análise de cerca de 1.300 cadastros de instituições para a atualização de contatos dos Centros 

Cooperantes da rede BiblioSUS com base nos registros constantes no FormSUS e no Diretório da 

Rede BVS e para a divulgação das capacitações sobre indexação de documentos e capacitação sobre 

as fontes de informação da BVS no sistema FI-Admin 

https://github.com/search?q=org%3Abireme+preprints&type=Issues
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&fb=&q=&skfp=true&filter%5Bdb%5D%5B%5D=PREPRINT-SCIELO&range_year_start=&range_year_end=
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&fb=&q=&skfp=true&filter%5Bdb%5D%5B%5D=PREPRINT-SCIELO&range_year_start=&range_year_end=
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• Lista FormSUS (Site Bibliosus/ 384 registros) = 152 novos registros, 219 registros que 

necessitam atualizações, 3 duplicados e 10 registros atualizados. 

• Lista Diretório da Rede BVS (Registros Bibliosus/ Fi-admin/ 918 registros) = 195 registros 

localizados na Lista Bibliosus. 

O resultado da análise demostrou necessidade de atualização de dados em ambos diretórios, porém 

ações serão tomadas quando: 

• Atualização cadastral da Rede BiblioSUS em andamento for finalizada para evitar retrabalho 

• Portal da Rede BiblioSUS estiver pronto 

Fontes de verificação: 

Cadastro da rede BiblioSUS: http://formsus.datasus.gov.br/site/unidade.php 

Rede BiblioSUS no Diretorio da Rede BVS 

https://bvsalud.org/centros/results?lang=pt&q=user%3Abibliosus 

6) Migração do antigo Diretório da Rede BVS para a versão atual 

A migração da gestão do Diretório da Rede BVS para o FI-Admin foi realizada no primeiro semestre 

de 2020 e marca uma estratégica renovação da plataforma tecnológica e dos processos de trabalho, 

substituindo o antigo sistema que funcionou por décadas em uma plataforma ultrapassada 

tecnologicamente.

 

O Diretório é apresentado no sistema FI-Admin como mais uma fonte de informação disponível e dá 

ao usuário com perfil editor a permissão para que ele atualize suas informações sobre que 

ocorrerem mudanças de responsabilidade pelo centro ou mesmo mudanças na estrutura 

hierárquica em sua instituição: 

http://formsus.datasus.gov.br/site/unidade.php
https://bvsalud.org/centros/results?lang=pt&q=user%3Abibliosus
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Figura – primeira página após selecionar a fonte “Instituições" 

 

 

Figura – Campos editáveis para atualização pelo próprio centro cooperante 
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A10.2 Desenvolvimento e operação de serviços de ajuda ao usuário da BVS para facilitar 

e ampliar o acesso e uso do conhecimento científico no âmbito do SUS 
7) Produção e publicação de vídeos curtos para apoiar o uso dos serviços personalizados da 

MinhaBVS. 

Visando ampliar o uso dos serviços personalizados da MinhaBVS, disponível no portal Regional da BVS e 

também por meio de App (iOS e Android), foram criados vídeos curtos explicativos sobre cada uma das 

funcionalidades dos serviços. 

 

São 8 vídeos que explicam como navegar e utilizar as funções da página inicial, dos documentos 

favoritos, dos temas de interesse, dos históricos de busca, da combinação de buscas, dos links favoritos, 

das minhas publicações e do RSS feed. 
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Além do acesso a todos os vídeos, como se nota na imagem da página da MinhaBVS acima, cada um 

deles também está disponível na respectiva página do serviço personalizado, ou seja, no contexto de 

utilização dos usuários. 

Estes vídeos, considerados objetos de aprendizagem, também estão registrados e disponíveis no 

Repositório de Recursos Educacionais da BIREME/OPAS/OMS. 



-14- 

 

 

https://sites.bvsalud.org/rea/bireme/busca/?q=minha+bvs&filter=&page=1 

 

  

https://sites.bvsalud.org/rea/bireme/busca/?q=minha+bvs&filter=&page=1
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A10.3 Desenvolvimento de produtos de tradução do conhecimento orientados às 

prioridades de saúde do Brasil 
8) Encontros virtuais periódicos para manter, fortalecer, capacitar e atualizar a Rede de 

Referencistas 

Os encontros virtuais são uma forma de manter os vínculos entre os participantes da rede, sendo 

programados para capacitar, trocar experiências, propor atividades e esclarecer dúvidas.  As demandas 

derivadas da pandemia de COVID-19 impulsionaram esta atividade. De março a junho de 2020 

ocorreram 3 encontros com a rede e 1 encontro com especialistas (profissionais e pesquisadores em 

saúde). A média de participação foi de 50 pessoas de vários estados do Brasil: RJ, SP, MG, BA, RS, PE, CE, 

DF, RN, PA. 

O primeiro encontro ocorreu em março e foi focado na atividade de desenvolvimento de filtros de 

pesquisa no tema COVID-19 

 

Em abril tivemos um bate papo com os especialistas (médicos, pesquisadores, enfermeiros) para coletar 

subsídios e entender sobre as demandas de pesquisa bibliográfica sobre o tema COVID-19 
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O segundo encontro ocorreu em maio e teve como tema a metodologia para desenvolvimento de 

mapas de evidências, considerando o bibliotecário de referência como responsável pelo mapeamento 

dos estudos de maior nível de evidência na literatura. 

 

O terceiro encontro, em junho, focou na avaliação da produção dos filtros de COVID-19 e na capacitação 

para acesso ao Repositório de Estratégias de Busca. 

 

  



-17- 

 

9) Comunicações via lista de discussão tanto para o desenvolvimento das estratégias de busca, 

quanto para suporte metodológico 

Com o objetivo de facilitar as interações entre os membros da Rede foi criado um grupo com tópicos 

para dúvidas e discussões. Disponível em https://groups.google.com/forum/?hl=pt-BR#!forum/redref . 

 

 

10) Desenvolvimento da nova versão do App e-BlueInfo 

A nova versão do e-BlueInfo foi desenvolvida com base 

nas opiniões dos usuários, coletadas por meio de enquete 

online disponível no próprio APP. Também foram 

consideradas as recomendações do plano de marketing e 

comunicação desenvolvido no contexto do Brasil, que 

contou com entrevistas com profissionais da atenção 

primária em saúde. 

  

https://groups.google.com/forum/?hl=pt-BR#!forum/redref
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Sua utilização está em fase de homologação e visa melhorar a experiência dos usuários em encontrar 

informação selecionada para a prática em saúde, além de incluir novas funcionalidades, tais como: 

a) Busca por evidências de acordo com o contexto clínico de pacientes (integração do e-BlueInfo 

com o serviço BVS Infobutton) 

 

 



-19- 

 

 

b) Acesso rápido aos últimos documentos visualizados e armazenamento de documentos favoritos. 
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A10.4 Análises quantitativas e qualitativas da produção científica do Brasil nas fontes de 

informação da BVS 
11) Desenvolvimento da plataforma de Mensuração de Impacto (Impact Measurement - IM) 

Esta plataforma oferecerá um serviço de coleta sistematizada de opiniões dos usuários em relação aos 

conteúdos e funcionalidades disponíveis nos portais da Rede BVS, apoiando a geração de indicadores 

quantitativos e qualitativos.  

 

 

O funcionamento da plataforma de Mensueração de Impacto pode ser descrita em 6 fases: 

• Definição de indicadores de impacto associados a conteúdos e funcionalidades disponíveis nos 

sítios e portais web da Rede BVS, que possam ser medidos por meio de respostas a perguntas 

ou opiniões a afirmações;   

• Definição de perguntas e afirmações que serão mostradas aos usuários, durante navegação nas 

páginas dos sítios e portais da Rede BVS; 

• Coleta de respostas e opiniões dos usuários para armazenamento em base de dados; 

• Processamento dos dados coletados e geração dos indicadores de impacto; 

• Monitoramento para mensuração dos impactos; e 

• Planejamento e ação de acordo com os resultados dos indicadores monitorados. 

 



-21- 

 

 

A plataforma de Mensuração de Impacto é um dos componentes do marco de trabalho em 

desenvolvimento na BIREME para medição do impacto da sua cooperação técnica, como mostra o 

diagrama abaixo: 

 

 

12) Infometria da base BDENF 

A BIREME participou de três conferências web para planejamento do desenvolvimento de indicadores 

infométricos da BVS Enfermagem, utilizando as bases LILACS e BDENF.  

Uma versão preliminar de indicadores dos conteúdos da base BDENF foi desenvolvida e está disponível 

em https://public.tableau.com/profile/bireme#!/vizhome/infometria-bdenf/Dashboard 

https://public.tableau.com/profile/bireme#!/vizhome/infometria-bdenf/Dashboard
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Novos processamentos de dados serão realizados para aprimorar a visualizão da infometria sobre 

enfermagem. A coordenação da Rede BVS Enfermagem também está articulando indexação de novos 

periódicos na base BDENF que já estão indexadas na base LILACS.  

13) Estatísticas de contribuição das fontes de informação da BVS 

▪ Página com as estatísticas em implantação no portal da Rede BVS em: 

http://red.bvsalud.org/outras-fontes-informacao-geridas-no-fi-admin/ 

▪ Contribuição da rede brasileira para as bases bibliográficas geridas no sistema FI-Admin: 

 

  

http://red.bvsalud.org/outras-fontes-informacao-geridas-no-fi-admin/
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▪ Contribuição para o LIS – Localizador de Informação em Saúde (Recursos de Internet): 

 

Link de acesso: https://public.tableau.com/profile/bireme#!/vizhome/LIS-contribucion-centros-

cooperantes/Painel1 

  

https://public.tableau.com/profile/bireme#!/vizhome/LIS-contribucion-centros-cooperantes/Painel1
https://public.tableau.com/profile/bireme#!/vizhome/LIS-contribucion-centros-cooperantes/Painel1
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▪ Contribuição para o Catálogo de Recursos Multimídia (Vídeos, Imagens, Apresentações e Áudio): 

  

 

Link de acesso: https://public.tableau.com/profile/bireme#!/vizhome/Multimedia-contribucin-centros-

cooperantes/Painel1 

  

https://public.tableau.com/profile/bireme#!/vizhome/Multimedia-contribucin-centros-cooperantes/Painel1
https://public.tableau.com/profile/bireme#!/vizhome/Multimedia-contribucin-centros-cooperantes/Painel1
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▪ Contribuição a LEYES - Legislação em Saúde 

 

Link de acesso: https://public.tableau.com/profile/bireme#!/vizhome/LEYES-contribucion-centros-

cooperantes/Painel1 

  

https://public.tableau.com/profile/bireme#!/vizhome/LEYES-contribucion-centros-cooperantes/Painel1
https://public.tableau.com/profile/bireme#!/vizhome/LEYES-contribucion-centros-cooperantes/Painel1
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▪ Contribuição ao DirEve - Diretório de Eventos 

 

Link de acesso: https://public.tableau.com/profile/bireme#!/vizhome/DIREVE-contribucion-centros-

cooperantes/Painel1 

 

  

https://public.tableau.com/profile/bireme#!/vizhome/DIREVE-contribucion-centros-cooperantes/Painel1
https://public.tableau.com/profile/bireme#!/vizhome/DIREVE-contribucion-centros-cooperantes/Painel1
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Macroatividade A11: Fortalecer a gestão e a difusão da Biblioteca Virtual 

em Saúde no Brasil 

A11.4 *[11.1.4] Atividades de comunicação envolvendo as ações de cooperação técnica 

do TC95-TA6 com o MS 
14) Mais do que as quatro matérias inicialmente previstas, já foram publicadas inúmeras matérias 

sobre resultados do TC95/TA6 no primeiro de 2020. 

15) Considerando que há seis webinars previstos, ademais dos outros desenvolvimentos no âmbito do 

TC95/TA6 que são reportados nos canais de comunicação da BIREME, a atividade inicial foi 

consideravelmente aumentada.  

16) Foi estabelecido o Grupo de Comunicação do TA6/TC95 

17) Plano de Comunicação do TA6/TC95 (Anexo I – Plano de Comunicação) 
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Anexo I – Plano de Comunicação para o TA6/TC95 
 

Plano de Comunicação para o TA6/TC95 

 

Introdução 
O 6° Termo de Ajuste ao 95° Termo de Cooperação Técnica (TA6/TC95) para o desenvolvimento de ações 

vinculadas ao projeto “Aprimoramento da Gestão da Secretaria Executiva do Ministério da Saúde do Brasil 

– SE/MS” celebrado entre o Ministério da Saúde e a OPAS/OMS - Organização Pan-Americana da 

Saúde/Organização Mundial da Saúde. 

A SE/MS por meio da Secretaria de Assuntos Administrativos (SAA) empreende ações de cooperação 

técnica com a OPAS/OMS e o Centro Latino-Americano e do Caribe de Informação em Ciências da Saúde 

(BIREME) visando a expansão da Gestão do Conhecimento e da informação em Saúde e o fortalecimento 

de processos da cadeia logística e das relações de trabalho, ampliando a capacidade de comunicação e 

intercâmbio, de entrega de produtos e serviços com qualidade, contribuindo de forma estratégica e 

efetiva na implementação das políticas do SUS – Sistema Único de Saúde no Brasil.  

A Rede Biblioteca Virtual em Saúde (BVS) coordenada regionalmente pela BIREME/OPAS/OMS e a Rede 

de Bibliotecas do SUS (BiblioSUS) coordenada nacionalmente pela CGDI/SAA/SE/MS, seus eventos, 

produtos e serviços caracterizam os programas de cooperação técnica de ambas as instituições 

coordenadoras, então, estarão em referência nas ações de comunicação e disseminação nos canais 

formais de comunicação da BIREME/OPAS/OMS.  

Objetivos 
1.      Publicação 
Divulgar amplamente, ao menos 2 (duas) notícias sobre os resultados obtidos para o exercício, 

considerando todos os subprojetos, bem como produtos e serviços desenvolvidos na vigência do 

TA6/TC95, celebrado entre a CGDI/SAA/SE/MS e a BIREME/OPAS/OMS: Ampliação do controle 

bibliográfico; Serviços de ajuda ao usuário; 

Produtos de tradução do conhecimento; Análises 

quantitativas; Gnuteca; BVS MS – WordPress; 

Portal rede estações BVS; Portal da rede 

BiblioSUS; Tradução do curso introdutório de 

comunicação científica; Gestão da Rede BVS 

Brasil; Fortalecimento instâncias BVS; Palestras 

sobre comunicação científica; e Atividades de 

comunicação. 
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2.      Divulgação 
Divulgar os eventos, produtos e serviços alcançados em 

coordenação com a Unidade de Gestão do Conhecimento 

da OPAS/OMS Brasil no contexto deste TC e convergentes 

com os desenvolvimentos da BIREME/OPAS/OMS, visto 

que ambas as instâncias atuam em coordenação com os 

resultados e expectativas alinhadas com a 

CGDI/SAA/SE/MS.  

3.      Compartilhar resultados 
Compartilhar os resultados e encaminhamentos das reuniões 

de gestão e acompanhamento dos subprojetos do TA6/TC95 

e atualização sobre a situação dos desenvolvimentos 

respectivos como também outros potenciais em discussão 

para atender as necessidades de contexto (por ex., para 

cooperar com a resposta à pandemia global de COVID-19). 

  

4.      Disseminar eventos 
Disseminar os eventos presenciais ou virtuais que contam com a participação da CGDI/SAA/SE/MS e 

eventualmente com a presença da BIREME quando 

também são compartilhados os resultados, os produtos e 

serviços desenvolvidos no contexto da relação 

institucional de cooperação técnica conjuntas.  

(Foto: Inauguração de Estação BVS durante encontro da 

Rede BiblioSUS em Itapipoca/CE, dezembro de 2019) 

5.      Púbico alvo 
Para apoiar nos processos de apropriação e aprendizagem de conceitos se pretende atingir o seguinte 

público: 

• Membros da Rede BVS 

• Membros da Rede BiblioSUS 

• Membros da Rede de Gestão do Conhecimento da OPAS/OMS  

• CGDI/SAA/SE/MS 

• BIREME/OPAS/OMS 

• OPAS Brasil  
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6.      Ações 
As ações têm como objetivo ressaltar a importância dos desenvolvimentos em distintas ocasiões e 

atingir o público alvo definido para que estejam atualizados com informação de qualidade e relevância. 

6.1 Divulgação nos canais formais de comunicação  
Os canais formais de comunicação da BIREME/OPAS/OMS são espaços sedimentados e acessados por 

usuários, público em geral e seguidores, a considerar: 

6.2 Boletim BIREME (http://boletin.bireme.org/)  

O Boletim BIREME é um canal de comunicação para seus usuários, 

parceiros institucionais e público em geral, uma página informativa de 

notícias sobre ações de fortalecimento institucional, gestão e 

cooperação técnica com os países da região, novos produtos, serviços. 

Os textos incluem testemunhos dos diferentes atores envolvidos, e está 

disponível em espanhol, português e inglês. As edições mensais são 

enviadas por e-mail a cerca de 1.900 endereços, para alcançar membros 

de organizações internacionais, sócios institucionais, e membros de 

instituições de ensino e pesquisa nos países da região da América Latina 

e Caribe. 

  

  

6.3. Site Institucional (https://www.paho.org/bireme/)  

A página web institucional da BIREME integra os sites oficiais da 

OPAS/OMS, e disponibiliza informação nos idiomas português, espanhol 

e inglês sobre o Centro, sua Missão, Objetivos, Governança e História. A 

página publica notícias sobre as ações de cooperação técnica, 

desenvolvimento de projetos, produtos e serviços; as notícias que 

despertam maior interesse chegam a ser acessadas por até 33.000 

leitores. 

  

  

6.4. Intranet da OPAS (https://intra.paho.org/) 

A Intranet da OPAS é de acesso exclusivo no interior da Sede, 

Representações e Centros da Organização, e também por meio de telas 

disponíveis em todos os andares do edifício da Sede, em Washington, 

D.C.. A página da BIREME, publicada em espanhol, tem por objetivo 

informar aos colaboradores e visitantes da Organização as ações de 

cooperação técnica e recentes desenvolvimentos do Centro que 

estarão visíveis com as demais ações de cooperação técnica em nível 

regional e de país. 

http://boletin.bireme.org/
https://www.paho.org/bireme/
https://intra.paho.org/
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6.5 Portal da Rede BVS (http://red.bvsalud.org/) 

O Portal é dedicado à Rede de colaboradores e usuários dos 

produtos e serviços da BVS e tem por objetivo integrar e promover 

a comunicação entre seus membros, bem como facilitar e 

promover o uso das metodologias e ferramentas desenvolvidas por 

BIREME para produção, operação e atualização de produtos e 

serviços de informação aplicados nas instâncias de BVS. O portal 

inclui um canal de notícias e é utilizado para divulgar eventos no 

âmbito das Rede BVS, BiblioSUS e LILACS. 

  

 

6.6 Redes Sociais  
As Redes Sociais da BIREME (Facebook https://www.facebook.com/BIREME e Twitter  

https://twitter.com/bireme) que monitoram e integram as publicações nas 

Redes Sociais da OPAS/OMS, OPAS/OMS Brasil, OMS, ONU Brasil, Ministério 

da Saúde e FIOCRUZ, entre outras, têm o objetivo de disseminar informação 

atual e relevante para a efetiva atualização dos seus usuários e seguidores. 

Nos últimos 30 dias, foram publicados/compartilhados 61 posts no Facebook 

institucional da BIREME, que tiveram 471 visualizações de página, 898 

interações com a publicação e 18.461 pessoas alcançadas. 

No Twitter, nos últimos 28 dias foram publicados/retuitados 54 tweets, que 

motivaram 696 visitas ao perfil, 33.300 impressões e 17 menções. É 

interessante mencionar que o tweet de destaque dos últimos 28 dias é o que 

divulga o primeiro webinar das Redes BVS e BiblioSUS. 

6.7 Canal TV/PSI  
Este canal é para acesso interno na BIREME e tem por objetivo 

registrar os eventos, reuniões, ações de cooperação técnica, 

lançamento de novos produtos e serviços e suas atualizações, 

constituindo uma importante fonte de 

informação e conhecimento para 

aprendizagem e também para a 

apropriação dos desenvolvimentos, e 

ainda para consulta na elaboração de 

relatórios e informes. O PSI está 

conectado com o TV plasma que destaca 

as atividades em curso. Ambos foram já contextualizados em 

projetos de cooperação técnica da BIREME (por ex. OPAS/OMS 

Brasil, ANVISA e CGDI/SAA/SE/MS). 

   

http://red.bvsalud.org/
https://www.facebook.com/BIREME
https://twitter.com/bireme
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7.      Resumo das ações de comunicação 

Material Canal de 
comunicação 

Público-alvo Objetivo Responsável 

Posts Facebook BIREME Usuários/Seguidores 
Disseminar evento 
a ocorrer 

Comunicação 

Posts e hashtag 
#redesBVSBiblioSUS  

Twitter BIREME Usuários/Seguidores Disseminar evento Comunicação 

Mensagens e-mail  Rede BVS Disseminar evento PFI 

Mensagens e-mail  Rede BiblioSUS Disseminar evento PFI 

Posts Facebook BIREME Usuários/Seguidores 
Noticiar evento 
ocorrido  

Comunicação 

Posts Twitter BIREME Usuários/Seguidores 
Noticiar evento 
ocorrido 

Comunicação 

Notícia Intranet OPAS OPAS 
Noticiar evento 
ocorrido 

Comunicação 

Matéria Site Institucional BIR 

OPAS, Sócios 
institucionais, 
instituições 
parceiras 

Noticiar evento 
ocorrido 

Comunicação 

Matéria Boletim BIREME 

OPAS, Sócios 
institucionais, 
instituições 
parceiras 

Noticiar evento 
ocorrido 

COM/DIR 

Links, apresentações, 
programa, 
palestrantes, etc. 

Portal da Rede BVS 
Participantes dos 
eventos 

Prover informação 
sobre os eventos 
ocorridos e a 
ocorrer 

PFI 

Pesquisa sobre o 
evento com os 
participantes 

Plataforma WebEx 
Participantes dos 
eventos 

Pesquisa de 
satisfação 

PFI e SCI 

 

8.      Materiais para disseminação  
Serão produzidos flyers e outros materiais para disseminar eventos e ações 

específicas, a exemplo da série de Webinars para Fortalecimento das redes de 

informação em saúde 

   

https://www.facebook.com/BIREME
https://twitter.com/bireme
https://www.facebook.com/BIREME
https://twitter.com/bireme
http://www.paho.org/bireme/
http://boletin.bireme.org/
http://red.bvsalud.org/fortalecimento-das-redes-de-informacao-em-saude/
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9.      Feedback dos usuários 
A análise sobre a opinião dos participantes dos Webinários está sendo processada pela BIREME e 

aportam informação para planejar as próximas apresentações. Os resultados são disponibilizados no 

Portal da Rede BVS. 

Considerações Finais 
Este plano de comunicação tem abrangência em múltiplos níveis, desde o interno da 

BIREME/OPAS/OMS até o alcance dos países da América Latina e Caribe e sócios institucionais fora da 

Região, incluído aqueles em países como Espanha, Portugal e outros países de língua portuguesa. 

Pretende-se, desta forma, dar a conhecer da forma mais ampla possível as ações em gestão do 

conhecimento e informação que também podem apoiar o Sistema Único de Saúde (SUS), para seu 

fortalecimento e aprimoramento. 

 

 

http://red.bvsalud.org/fortalecimento-das-redes-de-informacao-em-saude/

